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Περίλθψθ  
Η ςυγκεκριμζνθ εργαςία ζχει ωσ ςτόχο να ερευνιςει τθν γνϊςθ που υπάρχει ςτα παιδιά 
θλικίασ 5-6 ετϊν για τα ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν επειςοδίων με τθν δθμιουργία μιασ 
εικονογραφθμζνθσ κλίμακασ ςε μορφι  ερωτθματολογίου προςαρμοςμζνθ ςτισ ανάγκεσ 
των παιδιϊν και τθσ Ελλθνικισ πραγματικότθτασ. ΢υγκεκριμζνα αξιολογικθκαν 123 παιδιά 
65 αγόρια και  58 κορίτςια ςτα όποια δόκθκε ζνα ερωτθματολόγιο που δθμιουργικθκε για 
τισ ανάγκεσ αυτισ τθσ ζρευνασ και περιλάμβανε πζντε ερωτιςεισ πολλαπλϊν επίλογων οι 
οποίεσ δίνονται ςτα παιδιά με τθν μορφι εικόνων και ςχετικισ  λεκτικισ επεξιγθςθσ. 
Ακολουκικθκε αυτι θ μορφι ςτο ερωτθματολόγιο ϊςτε να διαςφαλιςτεί ότι οι 
ςυμμετζχοντεσ κατανοοφν τισ ερωτιςεισ αλλά και τισ πικανζσ απαντιςεισ και επίςθσ ότι θ 
διαδικαςία τθσ αξιολόγθςθσ αποτελεί για τα παιδιά μια ευχάριςτθ δραςτθριότθτα. 
Η ζρευνα πραγματοποιικθκε με τθν δθμιουργία και χοριγθςθ ενόσ ερωτθματολόγιου το 
οποίο αποτελοφνταν από 5 ερωτιςεισ πολλαπλϊν επιλογϊν που είχαν ωσ κεματολογία τα 
βαςικά ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν επειςοδίων και τισ ενζργειεσ που πρζπει να γίνουν 
αμζςωσ μόλισ αντιλθφτοφμε ότι κάποιοσ ζχει υποςτεί εγκεφαλικό. Οι ερωτιςεισ που 
χρθςιμοποιικθκαν ιταν διατυπωμζνεσ με εφκολθ και κατάλλθλθ φραςεολογία για παιδιά 
προςχολικισ θλικίασ 5-6 ετϊν, ενϊ παράλλθλα οι πικανζσ απαντιςεισ απεικονίηονταν ςε 
εικόνεσ οι οποίεσ είχαν και λεκτικι επεξιγθςθ. Σα αποτελζςματα τθσ ζρευνασ ζδειξαν ότι 
δεν υπάρχει θ απαραίτθτθ γνϊςθ κακϊσ και ςτισ δυο θλικιακζσ ομάδεσ οι μζςοι όροι των 
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ςωςτϊν απαντιςεων ιταν χαμθλοί. Ενδεικτικό ιταν ότι κανζνα παιδί δεν απάντθςε ςωςτά 
ςε όλεσ τισ ερωτιςεισ. 
Λζξεισ κλειδιά: Εγκεφαλικά επειςόδια, ερωτθματολόγιο, αξιολόγθςθ, παιδιά, 
ABSTRACT 
This study was created to examine the level of knowledge about strokes in children between 
5-6 years old using a questionnaire which was adapted to children’s age and Greek culture. In 
this study participated 123 children 65 boys and 58 girls, they were given a questionnaire 
that was specifically created for this study. The questionnaire had 5 multiple-choice 
questions in animated pictures with Greek headings and verbal explanation in order to 
secure that they were fully understood by the children and so that the process would be 
familiar and aged-appropriate for them. 
This research was done using a questionnaire activity with   5 multiple choice questions 
about stroke symptoms and ways of reaction in case of a stroke, that were taken from 
existing literature and modified for the Greek culture. The questionnaire was given 
individually in each subject.  The verbal explanation of questions and possible answers was 
simplified in order to fit children’s level of understanding. The research showed that the 
majority of children didn’t have the necessary level of knowledge about strokes. Nobody was 
able to answer all questions correctly. 
 
Key words: Strokes, questionnaire, evaluation, children 
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Πρόλογοσ 
 
Η παροφςα ερευνθτικι εργαςία αποτελεί τον επίλογο των μεταπτυχιακϊν μου ςπουδϊν 
ςτον τομζα των Διαταραχϊν Επικοινωνίασ. Επζλεξα να αςχολθκϊ με αυτό το κζμα μετά από 
προτροπι τθσ κ. Πρϊϊου τθν όποια και κα ικελα να ευχαριςτιςω για τθν πολφτιμθ βοικεια 
και κακοδιγθςθ τθσ ςτθν εκπόνθςθ τθσ εργαςίασ. Επζλεξα λοιπόν να κάνω μια εργαςία που 
ζχει ωσ  πρωταρχικό ςτόχο να ανιχνεφςει τθν  γνϊςθ που ζχουν τα παιδιά θλικίασ 5-6 ετϊν 
για τα εγκεφαλικά επειςόδια με τθν δθμιουργία μίασ εικονογραφθμζνθσ κλίμακασ ςε μορφι  
ερωτθματολόγιου που κα είναι ςε κζςθ να αξιολογεί τθν γνϊςθ των παιδιϊν  προςχολικισ 
θλικίασ για τα ςυμπτϊματα του εγκεφαλικοφ επειςοδίου.  
Η βιβλιογραφία αναδεικνφει τθν ανάγκθ δθμιουργίασ ενόσ τζτοιου εργαλείου κακϊσ 
ςυνεχϊσ προκφπτουν νζα προγράμματα επιμόρφωςθσ των παιδιϊν για το ςυγκεκριμζνο 
κζμα χωρίσ ωςτόςο να υπάρχει ζνα εργαλείο ςτθν Ελλθνικι γλωςςά που κα είναι 
προςαρμοςμζνο ςτισ ανάγκεσ των παιδιϊν και κα εξετάηει τισ γνϊςεισ τουσ τόςο πριν τθν 
εφαρμογι του εκάςτοτε  προγράμματοσ εκπαίδευςθσ όςο και μετά τθν παρζμβαςθ 
προςκζτοντασ ςτοιχεία ακόμα και για τθν επιτυχία του κάκε προγράμματοσ. Σα παραπάνω 
ςτοιχεία με ϊκθςαν ςτο να αςχολθκϊ με τθν δθμιουργία και ςτάκμιςθ ενόσ τζτοιου 
εργαλείου ςτα Ελλθνικά το οποίο κα καλφψει το κενό ςτον ςυγκεκριμζνο τομζα και επίςθσ 
κα μπορεί να χρθςιμοποιθκεί ςε μεταγενζςτερεσ ζρευνεσ. Σζλοσ κα ικελα να ευχαριςτιςω 
τθν  οικογζνεια μου που πάντα ςτθρίηει κάκε μου απόφαςθ ςε όλθ τθν διάρκεια τθσ 
ακαδθμαϊκισ μου καριζρασ.  
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 Ειςαγωγι 
 
΢τισ Ηνωμζνεσ πολιτείεσ τθσ Αμερικισ  oι μελζτεσ δείχνουν ότι περίπου 795.000 άνκρωποι 
υποφζρουν από πρωτοεμφανιηόμενο  ι υποτροπιάηον εγκεφαλικό επειςόδιο κάκε χρόνο 
και από αυτοφσ μόλισ το 12% μπορεί να είναι τελείωσ αυτόνομο μετά τθν πρϊτθ εβδομάδα 
νοςθλείασ (Veerbeek, van Wegen, van Peppen, van der Wees, Hendriks, Rietberg & Kwakkel 
2014) . Ενδεικτικι είναι θ εικόνα και ςτθν χϊρα μασ κακϊσ τα εγκεφαλικά αποτελοφν 
ςυμφϊνα με ςτοιχεία μια από τισ πρωταρχικζσ αιτίεσ κανάτου, ενϊ ζνα ακόμα ςθμαντικό 
ςτοιχείο είναι και τα οικονομικό κόςτοσ που ζχει θ νοςθλεία και κεραπεία των εγκεφαλικϊν 
ςτθν Ελλάδα (Kritikou et al., 2016).  
Οι πλθροφορίεσ αυτζσ δείχνουν πόςο ςθμαντικό αντίκτυπο ζχουν τα εγκεφαλικά επειςόδια 
ςτισ ςφγχρονεσ κοινωνίεσ και υπογραμμίηουν τθν ανάγκθ ενθμζρωςθσ και εκπαίδευςθσ του 
πλθκυςμοφ. Αρχικά ιταν αξιοςθμείωτο ότι εφαρμόηονται αρκετά προγράμματα 
ενθμζρωςθσ ςε όλο τον κόςμο, πολλά από τα οποία μάλιςτα ζχουν και ιδιαίτερθ επιτυχία. 
Ωςτόςο τα προγράμματα που ςυγκεντρϊνουν περιςςότερο το ενδιαφζρον είναι αυτά που 
χρθςιμοποιοφςαν μια διαφορετικι προςζγγιςθ ςτθν ενθμζρωςθ και ευαιςκθτοποίθςθ για 
τα εγκεφαλικά απευκυνόμενα ςε μακθτζσ. Ζνα από τα ποια αναγνωρίςιμα και ςθμαντικά 
προγράμματα που ζχει παγκόςμια απιχθςθ και εφαρμογι είναι θ καμπάνια Hip Hop.  
Η ςυγκεκριμζνθ ερευνθτικι προςπάκεια αποτελεί ορόςθμο ςτθν εκπαίδευςθ των παιδιϊν 
για τθν αντιμετϊπιςθ των εγκεφαλικϊν. ΢κοπόσ τθσ καμπάνιασ είναι να μειωκοφν οι 
κρίςιμεσ ϊρεσ που κάνει ζνασ αςκενισ που ζχει υποςτεί εγκεφαλικό να μεταφερκεί ςτο 
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αρμόδιο νοςοκομείο και ειδικότερα ςτοχεφει ςτθν επιμόρφωςθ των φτωχότερων 
κοινωνικϊν ομάδων που αντιμετωπίηουν και το μεγαλφτερο ποςοςτό κινδφνου αργοπορίασ. 
Σο πρόγραμμα αποτελείται από ζνα ςφνολο διαδραςτικϊν δραςτθριοτιτων που 
περιλαμβάνουν τραγοφδια ραπ, χορό και βίντεο με κεματολογία τα βαςικά ςυμπτϊματα 
των εγκεφαλικϊν. ΢το τζλοσ τθσ εκπαιδευτικισ παρζμβαςθσ τα παιδιά αξιολογοφνται για τισ 
γνϊςεισ που ζλαβαν μζςω ερωτθματολογίων (Leighton, DeSorbo & Hedmann, 2015).  
Εξαιτίασ των αναγκϊν των ςφγχρονων κοινωνιϊν τα παιδιά τείνουν να περνοφν το 
μεγαλφτερο μζροσ τθσ θμζρασ τουσ με φροντιςτζσ που ςυνικωσ βρίςκονται ςτισ κρίςιμεσ 
θλικιακζσ ομάδεσ για να υποςτοφν εγκεφαλικό επειςόδιο (Καππάτου, 2019). Ακριβϊσ αυτό 
το ςτοιχείο είναι που προςδίδει μεγάλο ποςοςτό επιτυχίασ ςε καμπανιζσ όπωσ θ Ηip Ηop 
που εςτιάηουν ςε παιδιά για να μεταδϊςουν το εκπαιδευτικό τουσ πρόγραμμα.  Αυτόσ είναι 
και ρόλοσ τθσ παροφςασ ερευνθτικισ εργαςίασ, να καλφψει ζνα κενό ςτον τομζα τθσ 
αξιολόγθςθσ  που κα προκφψει μελλοντικά ςτθν ζρευνα  για τα εγκεφαλικά ςτθν χϊρα μασ. 
Ζπειτα μια άλλθ πολφ ςθμαντικι καμπανιά που αςχολείται με τθν ενθμζρωςθ και τθν 
πρόλθψθ των εγκεφαλικϊν είναι θ καμπάνια FAST θ οποία ζχει εφαρμοςτεί από διάφορεσ 
χϊρεσ. Μια ιδιαιτζρα καινοτόμα εφαρμογι τθσ καμπάνιασ FAST πραγματοποιικθκε ςτθν 
Ιαπωνία και εντάςςεται ςτο Akashi project που περιλαμβάνει πολλζσ ακόμα ερευνθτικζσ 
δράςεισ ςε πολλά επίπεδα. Χρθςιμοποιικθκαν βιβλία manga αλλά και υλικό 
προςαρμοςμζνο ςτα παιδιά γεγονόσ που ιταν και ζνασ από τουσ λόγουσ τθσ επιτυχίασ που 
είχε θ ςυγκεκριμζνθ προςπάκεια (Tomari et al., 2017) .  
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Κοινό ςτοιχείο και των δυο εκπαιδευτικϊν προγραμμάτων είναι θ τοποκζτθςθ των παιδιϊν 
ςτο επίκεντρο τθσ εκπαίδευςθσ με ςτόχο τθν μετάδοςθ τθσ γνϊςθσ και ςτα υπόλοιπα μελι 
τθσ οικογζνειασ. Και ςτισ δυο αυτζσ καμπάνιεσ υπάρχει ζνα κοινό ςφςτθμα αξιολόγθςθσ που 
ακολουκεί παρόμοια μεκοδολογία, θ γνϊςθ εξετάηεται πριν τθν παρζμβαςθ με τθν 
χοριγθςθ ερωτθματολογίου το όποιο είναι προςαρμοςμζνο ςτισ ανάγκεσ τθσ κάκε ζρευνασ 
και το ίδιο ερωτθματολόγιο χορθγείται ςτα ίδια άτομα αμζςωσ μετά τθν παρζμβαςθ και 3 
μινεσ αργότερα για να εξεταςτεί θ επιτυχία κατάκτθςθσ τθσ γνϊςθσ αλλά και θ διατιρθςθ 
τθσ.  
Σο γεγονόσ λοιπόν ότι και οι δυο καμπάνιεσ ζχουν αυτό το ςφςτθμα αξιολόγθςθσ αποτζλεςε 
κακοριςτικό παράγοντα για τθν εναςχόλθςθ ςε αυτιν τθν εργαςία με τθν δθμιουργία μιασ 
εικονογραφθμζνθ κλίμακα ςε μορφι  ερωτθματολόγιου με αυτζσ τισ ιδιότθτεσ. Αυτζσ οι 
ερευνθτικζσ προςπάκειεσ αποτελοφν ιςχυροφσ δείκτεσ για τθν αναγκαιότθτα φπαρξθσ ενόσ 
εργαλείου που κα αξιολογεί τθν γνϊςθ για τα εγκεφαλικά και κα μπορεί να αξιολογιςει 
ακόμα και τθν επιτυχία προγραμμάτων τα οποία ςίγουρα κα απαςχολιςουν τον Ελλαδικό 
χϊρο, κακϊσ ιδθ ζχει ξεκινιςει μια προςπάκεια με τίτλο ΧΟΠΑ ιρωεσ 112 ςτθν 
Θεςςαλονίκθ ("About – Fast Heroes 112", 2019). 
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΢τόχοι τθσ ζρευνα 
 
Η ζρευνα ζχει ωσ πρωταρχικό ςτόχο τθν αξιολόγθςθ τθσ υπάρχουςασ γνϊςθσ για τα 
εγκεφαλικά επειςόδια  ςε παιδιά προςχολικισ θλικίασ 5-6 ετϊν. Δεφτεροσ βαςικόσ ςτόχοσ 
είναι θ δθμιουργία μιασ εικονογραφθμζνθσ κλίμακασ ςε μορφι ερωτθματολόγιου θ οποία 
κα είναι ςε κζςθ να δίνει μετριςιμα και αξιόπιςτα αποτελζςματα, τα οποία κα μποροφν να 
αναλυκοφν εφκολα και να προςφζρουν νζα γνϊςθ ςτθν επιςτθμονικι κοινότθτα.  
Δομι τθσ εργαςίασ 
 
Αρχικά ςτο πρϊτο κεφάλαιο τθσ εργαςίασ κα παρουςιαςτοφν ςυνοπτικά μερικά ςτοιχεία για 
τα εγκεφαλικά επειςόδια, ενϊ παράλλθλα κα αναλυκοφν οι μεγαλφτερεσ εκπαιδευτικζσ 
προςπάκειεσ που λαμβάνουν χϊρα παγκοςμίωσ για τθν ενθμζρωςθ ςχετικά με  
ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν επειςοδίων. Επιπρόςκετα κα γίνει και μια ςφντομθ 
αναςκόπθςθ τθσ κατάςταςθσ που επικρατεί ςτθν χϊρα μασ.  
΢το δεφτερο κεφάλαιο κα αναλυκεί θ μεκοδολογία τθσ ζρευνασ και κα παρουςιαςτοφν οι 
ςτατιςτικζσ αναλφςεισ και τα αποτελζςματα τθσ ζρευνασ. ΢το τρίτο κεφάλαιο κα γίνει θ 
ςυηιτθςθ των αποτελεςμάτων και κα παρουςιαςτοφν οι περιοριςμοί τθσ ζρευνασ. Σζλοσ 
ςτο παράκεμα κα υπάρχει το ερωτθματολόγιο που χρθςιμοποιικθκε, οι πινάκεσ και τα 
γραφιματα με τισ ςτατιςτικζσ αναλφςεισ που χρθςιμοποιικθκαν ςτθν ζρευνα. 
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Κεφάλαιο 1 Θεωρθτικι κεμελίωςθ τθσ ζρευνασ - Αναςκόπθςθ βιβλιογραφίασ 
 
1.1 Οριςμόσ εγκεφαλικοφ επειςόδιο 
 
Σο εγκεφαλικό επειςόδιο ορίηεται από τον παγκόςμιο οργανιςμό υγείασ ωσ μια ταχφτατα 
αναπτυςςόμενθ κατάςταςθ κατά τθν οποία το άτομο παρουςιάηει πολλά κλινικά 
ςυμπτϊματα και ςθμεία εςτίαςθσ τθσ βλάβθσ που προκαλοφν απϊλεια εγκεφαλικισ 
λειτουργιάσ. Η κατάςταςθ που περιγράφεται ωσ εγκεφαλικό πρζπει να ζχει διάρκεια 
περιςςότερο από 24 ϊρεσ και ςε οριςμζνεσ περιπτϊςεισ μπορεί να προκαλζςει ακόμα και 
κάνατο. Επίςθσ για να τεκεί ο οριςμόσ δεν κα πρζπει να υπάρχει καμία άλλθ πικανι αίτια 
εκτόσ από τθν αγγειακι δυςλειτουργία (Veerbeek et al., 2014) .   
1.2 ΢υμπτϊματα, παράγοντεσ κινδφνου και επιδθμιολογικά ςτοιχεία των εγκεφαλικϊν 
 
΢τα κυριότερα ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν επειςοδίων εντάςςονται το μοφδιαςμα των 
ακρϊν και θ αδυναμία κίνθςθσ τουσ, θ ακατάλθπτθ ομιλία, θ μερικι οπτικι απϊλεια, θ 
ζλλειψθ ςυντονιςμοφ ιςορροπίασ και ικανότθτασ ςωςτισ βάδιςθσ, οι ζντονεσ θμικρανίεσ και 
άλλα ςωματικά ςυμπτϊματα όπωσ θ πτϊςθ τθσ μιασ πλευράσ του προςϊπου (Beal, 2010).  
Σο εγκεφαλικό επειςόδιο παραμζνει παρά τθν ςυνεχόμενθ πρόοδο τθσ τεχνολογίασ μια από 
τισ πιο ςυχνζσ αίτιεσ κανάτου παγκοςμίωσ κυρίωσ εξαιτίασ του αντίκτυπου που ζχει τισ 
περιςςότερεσ φορζσ ςτο γνωςτικό υπόβακρο του ατόμου που ζχει υποςτεί κάποιο 
επειςόδιο. Σο πιο κοινό γνωςτικό ζλλειμμα μετά από εγκεφαλικό επειςόδιο είναι θ αφαςία. 
Άλλα ελλείμματα που προκφπτουν άμεςα από ζνα εγκεφαλικό επειςόδιο περιλαμβάνουν 
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βλάβεσ ςτθ μνιμθ εργαςίασ, ςτθν προςοχι, ςτθν μάκθςθ, ςτον υπολογιςμό και ςτθν οπτικι 
αντίλθψθ και τζλοσ ςτθν εκτελεςτικι λειτουργία. ΢υχνζσ είναι οι περιπτϊςεισ ανκρϊπων 
που ανακάμπτουν πλιρωσ από τα ςωματικά ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν, ωςτόςο δεν 
επανακάμπτουν ποτζ από τα γνωςτικά ελλείμματα που τουσ προκαλεί το επειςόδιο, ενϊ 
δεν ζχουν τθν δυνατότθτα να επιςτρζψουν ςτο επίπεδο διαβίωςθ που είχαν πριν τθν 
εμφάνιςθ των εγκεφαλικϊν ι  ακόμα ςε πολλζσ περιπτϊςεισ οδθγοφνται ςτο κάνατο 
(Gottesman & Hillis, 2010). 
Σα εγκεφαλικά επειςόδια είναι μια πολυςφνκετθ διαταραχι που περιλαμβάνει πολλοφσ 
παράγοντεσ κινδφνου όπωσ τθν υπζρταςθ, τον διαβιτθ, το κάπνιςμα, τθ ςωματικι 
αδράνεια, τθν παχυςαρκία, τισ καρδιαγγειακζσ πακιςεισ, τα υψθλά επίπεδα χολθςτερόλθσ 
και τθν κολπικι μαρμαρυγι. ΢ε αυτοφσ τουσ παράγοντεσ προςτίκενται για τισ γυναίκεσ και 
οι επιπτϊςεισ των ορμονικϊν διαταραχϊν και κυρίωσ αυτζσ που περιλαμβάνουν 
οιςτρογόνα. Χαρακτθριςτικά είναι τα ςτοιχειά που δείχνουν ότι οριςμζνεσ ομάδεσ ζχουν 
υψθλότερθ ςυχνότθτα εμφάνιςθσ εγκεφαλικοφ επειςοδίου. ΢τουσ γθριατρικοφσ 
πλθκυςμοφσ τθσ Αμερικισ  οι Αφροαμερικανοί είναι ςχεδόν διπλάςιοι από τουσ λευκοφσ 
ςτα ποςοςτά εμφάνιςθσ εγκεφαλικϊν. ΢τισ περιςςότερεσ θλικιακζσ ομάδεσ, οι άνδρεσ ζχουν 
υψθλότερθ ςυχνότθτα εμφάνιςθσ εγκεφαλικοφ επειςοδίου από τισ γυναίκεσ γεγονόσ που 
εξθγείται από τθν φπαρξθ μεγαλυτζρων ποςοςτϊν ςχεδόν ςε όλουσ τουσ παράγοντεσ 
κινδφνου των εγκεφαλικϊν . Ωςτόςο ςε κάποιεσ θλικιακζσ ομάδεσ όπωσ κάτω από 34 ζτθ 
και πάνω από 75 παρατθρείται μεγαλφτερο ποςοςτό ςτισ γυναίκεσ (Beal, 2010). 
Ακόμα και από αυτι τθν ςφντομθ περιγραφι των εγκεφαλικϊν γίνεται αντιλθπτό ότι είναι 
μια πάκθςθ που αφορά ζνα μεγάλο μζροσ του παγκόςμιου πλθκυςμοφ και μπορεί να 
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επιφζρει ςθμαντικζσ επιπτϊςεισ ςτθν ηωι του ατόμου. ΢τισ Ηνωμζνεσ πολιτείεσ τθσ 
Αμερικισ οι μελζτεσ δείχνουν ότι περίπου 795.000 άνκρωποι υποφζρουν από 
πρωτοεμφανιηόμενο  ι υποτροπιάηον εγκεφαλικό επειςόδιο κάκε χρόνο και από αυτοφσ 
μόλισ το 12% μπορεί να είναι τελείωσ αυτόνομο μετά τθν πρϊτθ εβδομάδα νοςθλείασ. 
Ιδιαίτερα ςθμαντικό είναι και το ςτοιχείο ότι ζνα αρκετά μεγάλο ποςοςτό των αςκενϊν κα 
χρειαςτεί τθν βοικεια κάποιου φροντιςτι μακροπρόκεςμα  για τθν κάλυψθ των 
κακθμερινϊν αναγκϊν (Veerbeek et al., 2014). Ενδεικτικι είναι θ εικόνα και ςτθν χϊρα μασ 
κακϊσ τα εγκεφαλικά αποτελοφν ςυμφϊνα με ςτοιχεία μια από τισ  πρωταρχικζσ αίτιεσ 
κανάτου, ενϊ ζνα ακόμα ςθμαντικό ςτοιχεία είναι και τα οικονομικό κόςτοσ που ζχει θ 
νοςθλεία και κεραπεία των εγκεφαλικϊν ςτθν Ελλάδα. Επιπρόςκετα το 31% που κα 
επιβιϊςουν ζναν χρόνο μετά το εγκεφαλικό επειςόδιο καταλιγουν με ςοβαρζσ αναπθρίεσ, 
γεγονόσ που αναδεικνφει τθν ςοβαρότθτα τθσ πάκθςθσ (Kritikou et al., 2016).  
Η ςυγκεκριμζνθ πάκθςθ απαιτεί παράλλθλα ιατρικι αλλά και εκπαιδευτικι μζριμνα κακϊσ 
όπωσ προαναφζρκθκε μπορεί να προκαλζςει ςθμαντικζσ διαταραχζσ ςτθν ηωι του 
ανκρϊπου. Όπωσ ςυμβαίνει ςε όλεσ τισ πακιςεισ θ καλφτερθ κεραπεία είναι θ πρόλθψθ και 
αυτό μπορεί να επιτευχτεί μζςω τθσ εκπαίδευςθσ των πολιτϊν για τα βαςικά ςυμπτϊματα 
των εγκεφαλικϊν κακϊσ επίςθσ και για τουσ παράγοντεσ κινδφνου που μποροφν ευνοιςουν 
τθν φπαρξθ εγκεφαλικοφ επειςοδίου ςε όλεσ τισ χϊρεσ του κόςμου. 
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1.3 Προγράμματα εκπαίδευςθσ για τα εγκεφαλικά επειςόδια με τα Μζςα Μαηικισ 
Ενθμζρωςθσ 
 
Για τθν ενθμζρωςθ του κόςμου ςχετικά με τα εγκεφαλικά επειςόδια ζχουν γίνει πολλζσ 
καμπανιζσ ενθμζρωςθσ οι οποίεσ ωςτόςο δείχνουν να μθν ζχουν τον απαραίτθτο αντίκτυπο 
ςτθν γνϊςθ που αποκομίηουν οι ςυμμετζχοντεσ. Αρχικά ζνασ αρκετά διαδεδομζνοσ τρόποσ 
παγκόςμια είναι θ ενθμζρωςθ των πολιτϊν όλων των θλικιϊν μζςω προγραμμάτων 
διαφιμιςθσ από τα Μζςα Μαηικισ Ενθμζρωςθσ (Lecouturier et al., 2010). Σζτοιου είδουσ 
προγράμματα μπορεί να ζχουν αυξθμζνο κόςτοσ ωςτόςο απευκφνονται ςε πολφ μεγάλα 
ποςοςτά του πλθκυςμοφ ζχοντασ ζτςι και μεγάλεσ προοπτικζσ επιτυχίασ (Rasura et al., 
2013) .  
Είναι χαρακτθριςτικά τα επιτυχθμζνα παραδείγματα προγραμμάτων που είχαν μεγάλθ 
ςυνειςφορά ςτθν μείωςθ του καπνίςματοσ ι ςτθν εγκακίδρυςθ ορκισ κυκλοφοριακισ 
παιδείασ ωςτόςο ςε κζματα ιατρικισ και κυρίωσ ςτο κζμα των εγκεφαλικϊν επειςοδίων τα 
ςυγκεκριμζνα προγράμματα δείχνουν ανεπαρκι να πετφχουν τον ςτόχο τουσ. ΢φμφωνα με 
τα αποτελζςματα ερευνϊν θ εκπαίδευςθ με τα Μζςα Μαηικισ Ενθμζρωςθσ ζχει κάποια 
αποτελζςματα ςτθν αναγνϊριςθ των ςυμπτωμάτων ωςτόςο δεν ζχει αξιοςθμείωτα 
αποτελζςματα ςτθν αλλαγι του τρόπου δράςθσ των πολιτϊν που είναι και ο κυρίαρχοσ 
ςτόχοσ, ενϊ χαρακτθριςτικά αναφζρεται ότι πολλζσ από αυτζσ τισ εκςτρατείεσ δεν ζχουν 
ορκι μεκοδολογία και επαρκζσ κεωρθτικό υπόβακρο ϊςτε να κεωρθκοφν αξιόπιςτεσ 
(Lecouturier et al., 2010).   
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1.4 Εξειδικευμένα προγράμματα ενημέρωςησ για τα εγκεφαλικά 
 
Ζνασ άλλοσ ιδιαίτερα διαδεδομζνοσ τρόποσ εκπαίδευςθσ για τα εγκεφαλικά επειςόδια είναι 
θ ςχεδίαςθ  και εφαρμογι εξειδικευμζνων προγραμμάτων παρζμβαςθσ, τα οποία είναι 
προςαρμοςμζνα ςε ςυγκεκριμζνεσ πλθκυςμιακζσ ομάδεσ και τείνουν να ζχουν 
αξιοςθμείωτα αποτελζςματα ςε όλεσ τισ θλικίεσ. Μια ενδιαφζρουςα προςζγγιςθ είναι θ 
χρθςιμοποίθςθ νζων τεχνολογιϊν όπωσ είναι τα θλεκτρονικά παιχνίδια, τα οποία είναι 
ιδιαίτερα δθμοφιλι ςτα παιδιά όλων των θλικιϊν ζχοντασ παράλλθλα εξαιρετικά 
αποτελζςματα (Parong et al., 2017). 
 Ζνα παρόμοιο ερευνθτικό πρόγραμμα ςτόχευε ωσ πρωταρχικό κοινό τα παιδιά με τθν 
αξιοποίθςθ ενόσ θλεκτρονικοφ παιχνιδιοφ που είχε ωσ κεματολογία τα εγκεφαλικά 
επειςόδια. Σα παιδιά που ςυμμετείχαν ιταν θλικίασ 9-12 χρονϊν ενϊ οι γνϊςεισ τουσ για τα 
εγκεφαλικά αξιολογικθκαν πριν τθν  παρζμβαςθ, αμζςωσ μετά και μετά από 7 εβδομάδεσ 
μζςω ενόσ online παιχνιδιοφ, για όςουσ ςυμμετζχοντεσ ζπαιξαν το παιχνίδι και από το ςπίτι 
τουσ.  Η ανάπτυξθ του παιχνιδιοφ για το  εγκεφαλικοφ επειςοδίου επθρεάςτθκε από τθν 
κοινωνικι γνωςτικι κεωρία και ανζδειξε ςθμαντικά αποτελζςματα κακϊσ θ γνϊςθ των 
παιδιϊν αυξικθκε ςθμαντικά. (Williams, Hecht, DeSorbo, Huq & Noble, 2014) . Η 
ςυγκεκριμζνθ προςζγγιςθ ενιςχφει τθν υπόκεςθ ότι μια καμπάνια με υλικό που 
ανταποκρίνεται ςτισ ανάγκεσ των παιδιϊν μπορεί να ζχει κεαματικά αποτελζςματα ςτθν 
απόκτθςθ γνϊςεων. 
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1.5 Εξειδικευμένα προγράμματα  FAST για ενήλικεσ 
 
Δυο εξαιρετικζσ εκπαιδευτικζσ προςπάκειεσ είναι το πρόγραμμα FAST (Wall, Beagan & 
Boddie-Willis, 2008) και το πρόγραμμα  Ηip Hop τα οποία ζχουν εφαρμοςτεί ςε παγκόςμιο 
επίπεδο και ςυνεχίηουν ακόμα και ςιμερα με πάρα πολλζσ παραλλαγζσ να είναι ςτο 
επίκεντρο τθσ επιςτθμονικισ κοινότθτασ ςε αρκετζσ χϊρεσ. Αρχικά είναι ςκόπιμο να 
εςτιάςουμε αρκετά ςτθν καμπάνια FAST, θ οποία ζχει εφαρμοςτεί ςε περιςςότερεσ χϊρεσ 
και αποτζλεςε και τον βαςικό κορμό τθσ δίκθσ μου εργαςίασ, κακϊσ το ερωτθματολόγιο που 
δθμιοφργθςα βαςίηεται ςε ερευνθτικζσ προςπάκειεσ που ζγιναν ςφμφωνα με τα πρότυπα 
του FAST. Όταν ξεκίνθςαν να εφαρμόηονται αυτζσ οι καμπάνιεσ ωσ εκπαιδευτικό κοινό 
υπιρχαν μόνο οι ενιλικεσ, ενϊ ζχουν πραγματοποιθκεί και πολλζσ ζρευνεσ που ςυγκρίνουν 
τα αποτελζςματα των ενθλίκων ανά περιοχζσ (Dombrowski et al., 2015). 
Μια ιδιαίτερα ενδιαφζρουςα προςπάκεια ςτα πλαίςια των προγραμμάτων που 
αναφζρονται ςτουσ ενιλικεσ πραγματοποιικθκε ςτθν Μαςαχουςζτθ των Ηνωμζνων 
πολιτειϊν. Από ζρευνεσ που είχαν προθγθκεί πρόεκυψε ότι μόλισ το 18% του πλθκυςμοφ 
μποροφςε να αναγνωρίςει τα ςυμπτϊματα του εγκεφαλικοφ επειςοδίου. Μια ομάδα 
ερευνθτϊν  ζκανε μια προςπάκεια που αποςκοποφςε  ςτθν  εξζταςθ τθσ 
αποτελεςματικότθτα ενόσ προγράμματοσ εκμάκθςθσ που κα απευκφνεται ςε ενιλικεσ και 
κυρίωσ γυναίκεσ, χρθςιμοποιϊντασ ζνα ειδικά ςχεδιαςμζνο ςετ εργαλείων που 
δθμιουργικθκε από μια δευτερεφουςα ζρευνα που είχε πραγματοποιθκεί  ςε 
προγενζςτερο χρόνο. ΢τθν ζρευνα ςυμμετείχαν γυναίκεσ 45-64 χρονϊν που ανικαν είτε ςε 
λευκζσ, μθ ιςπανόφωνεσ γυναίκεσ είτε ςε μαφρεσ, μθ ιςπανόφωνεσ γυναίκεσ. Σα 
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αποτελζςματα τθσ ςυγκεκριμζνθσ ζρευνασ ιταν ιδιαίτερα ενκαρρυντικά κακϊσ 
παρατθρικθκε ότι το ςετ εκπαίδευςθσ που δθμιουργικθκε είχε πολφ κετικά αποτελζςματα 
και μετά τθν παρζμβαςθ και κυρίωσ 3 μινεσ μετά τθν ολοκλιρωςθ τθσ αν και ςθμειϊκθκε 
αξιοςθμείωτθ μείωςθ των ποςοςτϊν (Wall et al., 2008). 
Η παραπάνω ερευνθτικι προςπάκεια είναι άλλθ μια ζνδειξθ ότι υπάρχουν πολλά αξιόλογα 
προγράμματα ενθμζρωςθσ για τα εγκεφαλικά. ΢υγκεκριμζνα κάποιεσ από τισ ερωτιςεισ του 
ερωτθματολογίου που δθμιουργικθκε βαςίςτθκαν, ςτισ ερωτιςεισ που εμπεριζχονται ςτο 
ερωτθματολόγιο που χρθςιμοποιικθκε για αξιολόγθςθ ςε αυτιν τθν ζρευνα, κακϊσ ιταν 
ςτοχευμζνεσ ςτθν βαςικι κεματολογία των εγκεφαλικϊν, ενϊ παράλλθλα οι απαντιςεισ 
ιταν ςχετικά εφκολο να προςαρμοςτοφν ςε παιδιατρικό πλθκυςμό. Σο γεγονόσ ότι ζνα 
βίντεο κινοφμενων ςχεδίων είχε τόςο μεγάλθ απιχθςθ ςε ενιλικεσ πυροδοτεί μια 
διαδικαςία ςκζψθσ για τθν δομι που κα ζπρεπε να ζχει το ερωτθματολόγιο που 
δθμιουργικθκε ςε αυτιν τθν διπλωματικι. 
Η επιτυχία τθσ εφαρμογισ τθσ καμπάνιασ FAST ςε ενιλικο πλθκυςμό  φαίνεται να ζχει 
παγκόςμιο χαρακτιρα κακϊσ και ςτθν Αυςτραλία παρατθρικθκε αφξθςθ τθσ ζγκαιρθσ 
κινθτοποίθςθσ των πολιτϊν όταν αναγνωρίςουν κάποιο ςφμπτωμα των εγκεφαλικϊν, μετά 
από  παρακολοφκθςθ εκπαιδευτικϊν προγραμμάτων που ζχουν τθν μεκοδολογία του FAST. 
Ενδεικτικό είναι ότι μετά τθν αρχικι επιτυχθμζνθ εφαρμογι, εκςτρατείεσ εκπαίδευςθσ και 
ενθμζρωςθσ πραγματοποιοφνται τακτικά και ζχουν αντίκτυπο ανάλογο τθσ χρθματικισ 
υποςτιριξθσ που δζχονται (Bray, Mosley, Bailey, Barger & Bladin, 2011). 
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Ανάλογα αποτελζςματα παρατθρικθκαν και ςτισ χϊρεσ που απαρτίηουν το Ηνωμζνο 
Βαςίλειο. ΢υμφϊνα με ςτοιχεία μετά τθν εφαρμογι ενόσ εκπαιδευτικοφ προγράμματοσ που 
είχε ωσ κοινό τουσ ενιλικεσ και βαςίςτθκε ςτισ αρχζσ των προγραμμάτων FAST, 
παρατθρικθκε ςθμαντικι μείωςθ ςτα ποςοςτά κακυςτεριςεων για ηιτθςθ και λιψθ τθσ 
κατάλλθλθσ ιατρικισ υποςτιριξθσ όταν κάποιοσ πακαίνει εγκεφαλικό επειςόδιο (Wolters, 
Paul, Li & Rothwell, 2015). 
Επιπρόςκετα ςφμφωνα με ςτοιχεία ζρευνασ που είχε ωσ ςκοπό τθν αξιολόγθςθ των 
εκςτρατειϊν εκπαίδευςθσ με κεματολογία τα εγκεφαλικά επειςόδια από το 1999 ζωσ το 
2012 μετά τθν εφαρμογι των κριτθρίων αποκλειςμοφ που είχαν κζςει οι ερευνθτζσ 
κατζλθξαν ςε ζνα δείγμα 22 ερευνϊν όπου ςυμπζραναν ότι οι περιςςότερεσ ζρευνεσ ιταν 
ζςτω και περιςταςιακά αποτελεςματικζσ. Σζλοσ, οι ζρευνεσ που ζγιναν ςτα πλαίςια μιασ 
τοπικισ κοινωνίασ αποδείχκθκαν ζςτω και περιςταςιακά αποτελεςματικζσ ενϊ όλεσ οι 
καμπάνιεσ FAST είχαν κετικό πρόςθμο (Rasura et al., 2013) .  
Εκτόσ από τισ πολφ επιτυχθμζνεσ καμπανιζσ με το ακρωνφμιο FAST για ενιλικεσ, υπάρχουν 
και κάποιεσ προςπάκειεσ που δεν ςτζφτθκαν με τόςο μεγάλθ επιτυχία. Σο γεγονόσ αυτό 
καταδεικνφει τθν ςθμαντικότθτα τθσ φπαρξθσ ενόσ εργαλείου που κα μπορεί με απλό και 
εφκολα μετριςιμο τρόπο να εξετάςει και τθν αποτελεςματικότθτα των εκάςτοτε 
προγραμμάτων.  
΢ε μια ερευνθτικι προςπάκεια εξετάςτθκε θ επιρροι που είχε μια καμπάνια FAST ςε 
ενιλικεσ με τθν χριςθ ενθμερωτικϊν φυλλαδίων ςτθν αναγνϊριςθ των ςυμπτωμάτων των 
εγκεφαλικϊν, αλλά και ςτθν πυροδότθςθ τθσ άμεςθσ ανταπόκριςθσ από τουσ 
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ςυμμετζχοντεσ, ςτοιχείο που αποτελεί και βαςικό πυλϊνα όλων των εκςτρατειϊν που 
πραγματεφονται τα εγκεφαλικά επειςόδια. Σα αποτελζςματα δεν ιταν τόςο ενκαρρυντικά 
κακϊσ ςυνολικά από το δείγμα των ςυμμετεχόντων μόλισ το 32% επζςτρεψε το 
ερωτθματολόγιο για ανάλυςθ, παράγοντασ που αναδεικνφει το γεγονόσ ότι οι ενιλικεσ 
πολλζσ φορζσ δεν δίνουν τθν απαραίτθτθ προςοχι ςε τζτοιεσ καμπάνιεσ κακϊσ δεν τουσ 
ενδιαφζρει το περιεχόμενο. Επίςθσ ενϊ υπιρξε μια μικρι πρόοδοσ ςτθν αξιολόγθςθ τθσ 
γνϊςθσ μετά τθν παρζμβαςθ τα αποτελζςματα δεν ιταν ςτατιςτικά ςθμαντικά (Dombrowski 
et al., 2014). 
Αν και υπάρχει  αξιοςθμείωτα μεγαλφτερθ επιτυχία των εκςτρατειϊν που ςτοχεφουν ςε 
ςυγκεκριμζνεσ ομάδεσ ςε ςχζςθ με τισ εκςτρατείεσ με τα Μζςα Μαηικισ Ενθμζρωςθσ, 
φαίνεται ότι θ εκπαίδευςθ των ενθλίκων μόνο δεν επαρκεί για τθν αξιοςθμείωτθ 
διαφοροποίθςθ τθσ κατάςταςθσ που προκαλοφν  τα εγκεφαλικά επειςόδια και επθρεάηει 
ςθμαντικά κάκε κοινωνικι οντότθτα. Η ςυγκεκριμζνθ υπόκεςθ ενιςχφει τθν ανάγκθ τθσ 
προςκικθσ ενεργά και των παιδιϊν όλων των θλικιϊν ςτουσ ςυμμετζχοντεσ τζτοιων 
ερευνϊν, κακϊσ υπάρχουν ελάχιςτεσ ερευνθτικζσ προςπάκειεσ, ειδικά ςτον ευρωπαϊκό 
χϊρο που ςτοχεφουν ςτα παιδιά και κα είναι ιδιαίτερα ενδιαφζρον να δθμιουργθκοφν 
τζτοιεσ προςπάκειεσ, ϊςτε να εξετάςουμε αν κα είναι πιο αποτελεςματικζσ οι παρεμβάςεισ 
ςτα παιδιά. Για να ςυμβεί αυτό κα πρζπει να προχπάρχει ζνα εργαλείο αξιολόγθςθσ ειδικά 
προςαρμοςμζνο ςτα παιδιά με εφκολα διατυπωμζνεσ ερωτιςεισ με εικόνεσ που βοθκοφν 
τθν επιλογι των απαντιςεων και τθν ςφντομθ και εφκολθ βακμολόγθςθ.  
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1.6 Εξειδικευμένα προγράμματα FAST για παιδιά 
 
Κατά τθν διάρκεια τθσ βιβλιογραφικισ αναςκόπθςθσ που πραγματοποιικθκε για τθν 
πραγμάτωςθ τθσ ςυγκεκριμζνθσ εργαςίασ διαπιςτϊκθκε ότι υπάρχει διαχρονικά ζντονο 
ερευνθτικό ενδιαφζρον για τα εγκεφαλικά επειςόδια ςτθν χϊρα τθσ Ιαπωνίασ. Επίςθσ θ 
ςυγκεκριμζνθ χϊρα αποτελεί μια από τισ πιο πρωτοποριακζσ χϊρεσ παγκοςμίωσ ςτο κζμα 
τθσ εκπαίδευςθσ και ευαιςκθτοποίθςθσ του πλθκυςμοφ τθσ για το κζμα των εγκεφαλικϊν. 
Επίςθσ ςε αυτιν τθν χωρά ζχουν πραγματοποιθκεί πολλζσ και άρτια δομθμζνεσ καμπάνιεσ 
FAST που ςτόχευαν παιδιά. 
Ζχοντασ ωσ βαςικό πυλϊνα τα παιδιά ξεκίνθςε μια ερευνθτικι προςπάκεια που εντάςςεται 
ςτο Akashi project και  είχε ωσ ςτόχο τθν ενθμζρωςθ των παιδιϊν με απϊτερο ςκοπό τθν 
μεταβίβαςθ τθσ γνϊςθσ ςτουσ γονείσ αξιοποιϊντασ ζτςι ςτο μζγιςτο τθν εκπαιδευτικι 
διαδικαςία. ΢υμμετείχαν ζντεκα δθμόςια δθμοτικά ςχολεία που αρικμοφςαν 763 παιδιά και 
489 γονείσ, οι οποίοι ζλαβαν εκπαίδευςθ από τον ΢επτεμβρίου του 2014 ζωσ και τον 
Οκτϊβριο του 2015. Απάντθςαν ςε ερωτθματολόγια τόςο πριν τθν παρζμβαςθ όςο και 
αμζςωσ μετά, ενϊ θ ίδια διαδικαςία επαναλιφκθκε και μετά από 3 μινεσ ϊςτε να εξεταςτεί 
θ αποτελεςματικότθτα τθσ παρζμβαςθσ. Σα αποτελζςματα ιταν άκρωσ ενκαρρυντικά κακϊσ 
οι ςτατιςτικζσ αναλφςεισ ζδειξαν ότι τα παιδιά  είχαν ςθμαντικι βελτίωςθ με τθν 
ολοκλιρωςθ του προγράμματοσ ενϊ αξιοςθμείωτθ ιταν και θ πρόοδοσ των γονζων, 
γεγονότα που μασ δείχνουν ότι τζτοια προγράμματα παρζμβαςθσ μποροφν να ζχουν πολφ 
καλά αποτελζςματα (Tomari et al., 2017). 
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Η καμπάνια FAST  ζχει κάνει τθν εμφάνιςθ τθσ και ςτθ χϊρα μασ κακϊσ μια επιςτθμονικι 
ομάδα ζχει δομιςει ζνα πρωτοποριακό πρόγραμμα που απευκφνεται ςε παιδιά 
προςχολικισ θλικίασ και  παρουςιάηει τα βαςικά ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν ωσ super 
ιρωεσ, ενϊ θ κφρια αιτία που προκαλεί εγκεφαλικό επειςόδιο παρουςιάηεται ωσ κακόσ 
κρόμβοσ ςε μια ιςτορία που ζχει ενκουςιάςει τα παιδιά. Η δράςθ του προγράμματοσ 
ξεκίνθςε πιλοτικά ςε ζνα ιδιωτικό ςχολείο τθσ Θεςςαλονίκθσ και πλζον ζχει εξαπλωκεί και 
ςτθν Αλεξανδροφπολθ. Σα μζλθ τθσ ομάδασ παρουςιάηουν ζνα διαδραςτικό πρόγραμμα 
μζςα ςτθν τάξθ με παιχνίδια και δραςτθριότθτεσ, που ζχουν ςαν ςτόχο τθν εκπαίδευςθ 
αυτϊν των παιδιϊν για τα βαςικά ςυμπτϊματα του εγκεφαλικοφ αλλά και τθν προετοιμαςία 
τουσ, ϊςτε να είναι  ικανά να δράςουν ςε περίπτωςθ που κάποιοσ πάκει εγκεφαλικό 
καλϊντασ ςτο 112 ("About – Fast Heroes 112", 2019). 
Από τθν ςτιγμι που ζχει ξεκινιςει μια προςπάκεια, θ οποία λαμβάνει ιδθ μεγάλθ 
δθμοςιότθτα τόςο από τθν τοπικι κοινότθτα όςο και ςε πανελλαδικό επίπεδο αναμζνεται 
ότι ζνα εργαλείο αξιολόγθςθσ κα καλφψει ζνα ςθμαντικό κενό και κα δϊςει πολλζσ 
προοπτικζσ και για μεταγενζςτερεσ ζρευνεσ. 
Φαινομενικά τα παιδιά μικρότερθσ θλικίασ ςε πρωταρχικό επίπεδο παρουςιάηονται 
ακατάλλθλα για να κατανοιςουν τόςο ςθμαντικά κζματα όπωσ τα εγκεφαλικά επειςόδια. 
Ωςτόςο οι ζρευνεσ δείχνουν ότι αν το πρόγραμμα εκπαίδευςθσ δομθκεί κατάλλθλα και 
ανταποκρίνεται ςτισ ανάγκεσ και ςτα ενδιαφζροντα των παιδιϊν όπωσ για παράδειγμα οι 
super heroes θ τα θλεκτρονικά παιχνίδια τότε μπορεί να ζχει κεαματικά αποτελζςματα. 
(Williams, Hecht, DeSorbo, Huq & Noble, 2014) . 
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Η εφαρμογι τθσ καμπάνιασ είχε επίςθσ κεαματικά αποτελζςματα και ςε εφιβουσ. ΢ε μια 
ερευνθτικι προςπάκεια  που αφοροφςε εφιβουσ 13-15 ετϊν,  ζγινε μια  δεκάλεπτθ διάλεξθ 
ενόσ νευρολόγου με κεματολογία τα εγκεφαλικά ενϊ ςτθν ςυνεχεία οι ζφθβοι  
παρακολοφκθςαν μια ςφντομθ διάλεξθ από τουσ κακθγθτζσ τουσ. ΢το τελικό ςτάδιο τθσ 
παρζμβαςθσ παρακολοφκθςαν  ζνα βίντεο κινοφμενων ςχεδίων και διάβαςαν ζνα βιβλίο 
manga με τθν ανάλογθ κεματολογία. Μετά τθν ολοκλιρωςθ του προγράμματοσ οι δάςκαλοι 
προζτρεψαν τουσ μακθτζσ να γυρίςουν ςπίτι με το manga και να ςυηθτιςουνε με τουσ 
γονείσ τουσ ςχετικά με το τι ζμακαν ςυμπλθρϊνοντασ παράλλθλα τα κατάλλθλα 
ερωτθματολόγια αξιολόγθςθσ. Η ζρευνα ζδειξε ότι υπιρχε ςθμαντικι βελτίωςθ ςτουσ 
μακθτζσ ςτουσ περιςςότερουσ τομείσ του προγράμματοσ ενϊ αξιοςθμείωτθ ιταν και θ 
επίδοςθ των γονζων που ουςιαςτικά ενθμερϊκθκαν από τα παιδιά τουσ για το πρόγραμμα 
(Matsuzono et al., 2015). 
Ενδεικτικό για τα παραπάνω ςτοιχεία είναι και θ επιτυχία πολλϊν ακόμα ερευνϊν με τθν 
ίδια μεκοδολογία και ςε άλλεσ πόλεισ τθσ Ιαπωνίασ, όπου με τθν δθμιουργία ενόσ βιβλίου 
manga κακϊσ και ενόσ βίντεο κινουμζνων ςχεδίων, που πραγματεφονταν τα ςυμπτϊματα 
των εγκεφαλικϊν και τισ δράςεισ που πρζπει να γίνουν άμεςα αν κάποιοσ υποςτεί 
εγκεφαλικό κατάφεραν να εκπαιδεφςουν αλλά και να αξιολογιςουν τουσ εφιβουσ με 
ευχάριςτο τρόπο . ΢φμφωνα με τα ςτοιχεία από πρόεκυψαν από τθν ερευνθτικι διαδικαςία 
αμζςωσ μετά τθν ολοκλιρωςθ του προγράμματοσ, τα ποςοςτά αναγνϊριςθσ των 
ςυμπτωμάτων τω εγκεφαλικϊν είχαν αυξθκεί ςθμαντικά, ενϊ και μετά τουσ τρείσ μινεσ τα 
αποτελζςματα ιταν κετικά αν και είχαν υποςτεί πολφ μεγάλθ μείωςθ (Shigehatake et al., 
2014).  
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Όλεσ οι παραπάνω ερευνθτικζσ προςπάκειεσ πραγματοποιικθκαν ςτα πλαίςια τθσ 
καμπανιάσ FAST, κάκε μια ζχει το ξεχωριςτό τθσ χαρακτιρα και προςκζτει κάτι διαφορετικό 
ςτθν επιςτθμονικι κοινότθτα ωςτόςο όλεσ βαςίηονται ςτθν αποςτικιςθ των βαςικϊν 
ςυμπτωμάτων των εγκεφαλικϊν μζςω του ακρωνφμιου FAST (FACE-ΠΡΟ΢ΩΠΟ ARM- ΧΕΡΙ 
SPEECH-ΟΜΙΛΙΑ TIME-ΧΡΟΝΟ΢). Αυτι θ καμπανιά δίνει μεγάλθ ερευνθτικι ευελιξία κακϊσ 
υπάρχουν πολλά ενδεχόμενα και παραλλαγζσ που μποροφν να εξεταςτοφν για να δείξουν αν 
όντωσ είναι αποτελεςματικι. ΢υμφϊνα με τα ςτοιχειά που παρατζκθκαν παραπάνω είναι 
εμφανζσ ότι υπάρχουν καλφτερα αποτελζςματα ςε καμπάνιεσ που αφοροφν ςε παιδιά και 
εφιβουσ. 
Επίςθσ χαρακτθριςτικό τθσ εφκολθσ αλλά ςτοχευόμενθσ εφαρμογισ που μπορεί να ζχει μια 
καμπάνια FAST, είναι το γεγονόσ ότι δεν χρειάηεται ειδικευμζνο προςωπικό για να τθν 
ειςάγει αλλά μπορεί να το κάνει κάποιοσ εφκολα αν ζχει δεχτεί τθν κατάλλθλθ εκπαίδευςθ. 
΢υμφϊνα με ερευνθτικά δεδομζνα που ςφγκριναν τα ποςοςτά επιτυχίασ ενόσ νευρολόγου 
και ενόσ εκπαιδευτικοφ που ζλαβε τθν ανάλογθ εκπαίδευςθ, βρζκθκε ότι και οι δφο ομάδεσ 
μακθτϊν που εκπαιδευτικαν αντίςτοιχα από τον νευρολόγο και τον εκπαιδευτικό, ζδειξαν 
ςθμαντικι πρόοδο ςτθν αναγνϊριςθ των ςυμπτωμάτων και ςτουσ τρόπουσ με τουσ οποίουσ 
πρζπει να δράςουν ςε περίπτωςθ εγκεφαλικοφ επειςοδίου. Σα αποτελζςματα  τόςο άμεςα 
μετά τθν παρζμβαςθ όςο και μετά από 3 μινεσ ιταν παρόμοια, ενϊ παράλλθλα δεν 
βρζκθκαν ςτατιςτικά ςθμαντικζσ διαφορζσ ανάμεςα ςτισ δυο ομάδεσ, γεγονόσ που 
αποδεικνφει ότι ακόμα και οι εκπαιδευτικοί μποροφν να ςυμμετάςχουν ςε μια τζτοια 
καμπάνια με πολφ μεγάλθ επιτυχία (Miyashita et al., 2014). 
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 Αυτά τα ςτοιχεία αποτελοφν δείκτθ για τθν κεμελίωςθ τθσ ιδζασ, ότι καμπανιζσ με τζτοιο 
χαρακτιρα μποροφν να δουλζψουν πολφ αποτελεςματικά και ςε μακθτζσ μζςα ςτα ςχολικά 
πλαίςια. Οι παραπάνω πλθροφορίεσ  υπογραμμίηουν τθν ανάγκθ δθμιουργίασ εκςτρατειϊν 
για τα εγκεφαλικά που κα περιλαμβάνουν όλεσ τθσ θλικίεσ, κακϊσ επίςθσ και τθν ςτάκμιςθ 
ενόσ εργαλείου αξιολόγθςθσ τθσ γνϊςθσ των ςυμμετεχόντων αλλά και τθσ 
αποτελεςματικότθτασ των προγραμμάτων.  
1.7 Εξειδικευμένα προγράμματα HIP HOP για παιδιά 
 
Όπωσ αναφζρκθκε και νωρίτερα ςτθν εργαςία, μια άλλθ μεγάλθ εκςτρατεία που αςχολείται 
με το κζμα τθσ εκπαίδευςθσ για τα εγκεφαλικά επειςόδια είναι και το εκπαιδευτικό 
πρόγραμμα Hip Hop. Αυτι θ ερευνθτικι προςπάκεια αποτελεί ορόςθμο ςτθν εκπαίδευςθ 
των παιδιϊν για τθν αντιμετϊπιςθ των εγκεφαλικϊν, κακϊσ χρθςιμοποιεί καινοτόμα 
μεκοδολογία προςαρμοςμζνθ ςτισ ανάγκεσ τθσ κάκε θλικιακισ ομάδασ. ΢κοπόσ τθσ 
καμπάνιασ είναι να μειωκοφν οι κρίςιμεσ ϊρεσ που κάνει ζνασ αςκενισ που ζχει υποςτεί 
εγκεφαλικό, να μεταφερκεί ςτο αρμόδιο νοςοκομείο και ειδικότερα ςτοχεφει ςτθν 
επιμόρφωςθ των φτωχότερων κοινωνικϊν ομάδων που αντιμετωπίηουν και το μεγαλφτερο 
ποςοςτό κίνδυνου αργοπορίασ (Leighton et al., 2015). 
Σο πρόγραμμα αποτελείται από ζνα ςφνολο διαδραςτικϊν δραςτθριοτιτων που 
περιλαμβάνουν τραγοφδια ραπ, χορό και βίντεο με κεματολογία τα βαςικά ςυμπτϊματα 
των εγκεφαλικϊν. ΢υμφϊνα με το πρωτόκολλο τθν πρϊτθ μζρα του προγράμματοσ γίνεται 
μια αξιολόγθςθ τθσ γνϊςθσ των παιδιϊν πριν τθν παρζμβαςθ και επίςθσ τα παιδιά 
παρακολουκοφν ζνα βίντεο με κεματολογία τα εγκεφαλικά, ενϊ προτρζπονται από τουσ 
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εκπαιδευτζσ να γυρίςουν ςπίτι και να κάνουν κάποιεσ δραςτθριότθτεσ με τουσ γονείσ τουσ 
που είναι και ο δεφτεροσ μεγάλοσ ςτόχοσ τθσ ζρευνασ. Σισ επόμενεσ μζρεσ ακολουκοφν 
ανακεφαλαιϊςεισ και άλλεσ διαδραςτικζσ δραςτθριότθτεσ, ενϊ ςτο τζλοσ τθσ τρίτθσ μζρασ 
τα παιδιά αξιολογοφνται για τισ γνϊςεισ που ζλαβαν μζςω ερωτθματολογίων (Leighton et 
al., 2015). Οι γνϊςεισ των γονζων αξιολογοφνται με ερωτθματολόγιο ακολουκϊντασ το ίδιο 
χρονοδιάγραμμα είτε τθλεφωνικϊσ είτε με άμεςθ επαφι από τουσ εκπαιδευτζσ, αλλά όπωσ 
αναφζρκθκε και νωρίτερα ςτθν εργαςία οι ενιλικεσ τείνουν να μθν ακλουκοφν τθν 
καμπάνια μζχρι το τζλοσ, οπότε επιςτραφικαν πολφ περιοριςμζνεσ απαντιςεισ όπωσ και ςε 
άλλεσ καμπάνιεσ (Dombrowski et al., 2014). 
Η  καμπάνια Hip Hop (Leighton et al., 2015) ςυμπεριλιφκθκε ςτθν  παροφςα εργαςία κακϊσ 
αποτελεί ίςωσ τθν πιο δομθμζνθ προςπάκεια ςτο χϊρο τθσ εκπαίδευςθσ για τα εγκεφαλικά 
επειςόδια και είναι από  τισ πιο πρωτοποριακζσ ιδζεσ ςτο χϊρο, κακϊσ επζλεξε τα παιδιά 
ωσ εκφραςτι τθσ προςπάκειασ διδάςκοντασ τα με υλικό το οποίο ςυνάδει με τθν θλικία και 
τα ενδιαφζροντα τουσ, με απϊτερο ςκοπό τθν μεταφορά τθσ γνϊςθσ ςτθν υπόλοιπθ 
οικογζνεια. Επίςθσ θ φπαρξθ ενόσ τζτοιου προγράμματοσ δείχνει ζμπρακτα ότι τα παιδιά 
μποροφν να διδαχτοφν για τα εγκεφαλικά, όποτε είναι αναγκαία θ φπαρξθ και ενόσ 
εργαλείου αξιολόγθςθσ όπωσ αυτό που δθμιουργικθκε ςτθν παροφςα εργαςία.  
΢ε μια προςπάκεια που ζγινε ςτα πρότυπα του hip hop ακολουκικθκε ζνα πρωτοποριακό 
ςφςτθμα εκπαίδευςθσ το οποίο περιελάμβανε μουςικι και χορό μζςω των οποίων τα 
παιδιά διδάςκονταν τα βαςικά ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν. ΢τθν ζρευνα ςυμμετείχαν 
582 παιδιά θλικιϊν μεταξφ 9-11 ετϊν ςτθν περιοχι Ηarlem τθσ Νζασ Τόρκθσ τθν περίοδο 
2006-2007. Σο πρόγραμμα περιελάμβανε μονόωρα προγράμματα για τρεισ ςυνεχείσ μζρεσ. 
23 
 
Πριν τθν αρχι του προγράμματοσ τα παιδιά ςυμπλιρωςαν ερωτθματολόγια με 6 ερωτιςεισ 
οι οποίεσ ιταν πολλαπλισ επιλογισ, ανοιχτοφ και κλειςτοφ τφπου, για να αξιολογθκεί θ 
γνϊςθ των μακθτϊν για τα εγκεφαλικά (Williams & Noble, 2008). 
Αμζςωσ μετά τθν παρζμβαςθ θ επιτυχία του προγράμματοσ αξιολογικθκε με 
ερωτθματολόγια που ςυμπλιρωςαν τα παιδιά ακριβϊσ μετά τθν ολοκλιρωςθ του 
προγράμματοσ και 3 μινεσ ζπειτα. Οι ςωςτζσ απαντιςεισ πριν τθν παρζμβαςθ κυμαίνονταν 
ςτο 20%, ενϊ αμζςωσ μετά τθν παρζμβαςθ το ποςοςτό εκτοξεφτθκε ςτο 93%, επίςθσ 
ιδιαίτερα ςθμαντικι ιταν και θ διατιρθςθ τθσ γνϊςθσ κακϊσ 3 μινεσ μετά τθν παρζμβαςθ 
το αντίςτοιχο ποςοςτό ιταν 86% (Williams & Noble, 2008). 
Ο τρόποσ ςχεδιαςμοφ και εφαρμογισ των εκςτρατειϊν Hip Hop  ιταν άκρωσ 
πρωτοποριακόσ, κακϊσ ολόκλθρο το πρόγραμμα βαςίςτθκε ςτθν μουςικι και τον χορό, ενϊ 
θ προςπάκεια που ζγινε ςτο Harlem ιταν από τισ πιο επιτυχθμζνεσ κακϊσ ο χορόσ και το 
τραγοφδι  ιταν ιδιαίτερα ανεπτυγμζνα ςτθν τοπικι κοινωνία, αποδεικνφοντασ παράλλθλα 
ότι οι καμπάνιεσ που προςαρμόηονται ςτισ ανάγκεσ των ςυμμετεχόντων τείνουν να ζχουν 
καλφτερα αποτελζςματα (Williams, Hecht, DeSorbo, Huq & Noble, 2014).  
Αυτζσ οι καμπάνιεσ αποτελοφν ιςχυρά πειςτιρια ότι τα παιδιά και οι ζφθβοι μποροφν να 
εκπαιδευτοφν ςε πολφ ικανοποιθτικό βακμό για τα εγκεφαλικά επειςόδια  και να 
μεταφζρουν τισ γνϊςεισ τουσ και ςε ενιλικεσ του περιβάλλοντοσ τουσ. Είναι δεδομζνο ότι 
τζτοιεσ καμπάνιεσ κα κάνουν τθν εμφάνιςθ τουσ και ςτθν χϊρα μασ κακϊσ είναι ιδιαίτερα 
αποτελεςματικζσ και ςχετικά εφκολα εφαρμόςιμεσ. Όπωσ προαναφζρκθκε ζχει ξεκινιςει 
από τον προθγοφμενο χρόνο μια προςπάκεια ςτθν Θεςςαλονίκθ και είναι κζμα χρόνου να 
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εξαπλωκεί ςε ολόκλθρθ τθν Ελλθνικι επικράτεια ("About – Fast Heroes 112", 2019). Για 
αυτοφσ τουσ λόγουσ κεωρικθκε ότι μια πρϊιμθ ανίχνευςθ τθσ γνϊςθσ των παιδιϊν 
μικρότερθσ θλικίασ για τα εγκεφαλικά αλλά και θ δθμιουργία ενόσ ερωτθματολογίου όπου 
κα μπορεί εφκολα και γριγορα να αξιολογεί αυτιν τθν γνϊςθ, κα είναι μια ενδιαφζρουςα 
προςκικθ ςτθν ερευνθτικι βιβλιογραφία. 
Η πρϊτθ ερευνθτικι προςπάκεια ςτθν οποία βαςίςτθκε το εργαλείο που δθμιουργικθκε 
δθμοςιεφτθκε το 2008 και ζλαβε χϊρα ςτθν Μαςαχουςζτθ των Ηνωμζνων Πολιτειϊν. ΢το 
ερωτθματολόγιο που χρθςιμοποιικθκε υπιρχαν 5 ερωτιςεισ που είχαν ωσ κζμα τα βαςικά 
ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν και τισ ενζργειεσ που πρζπει να γίνουν αν κάποιοσ υποςτεί 
εγκεφαλικό επειςόδιο. Οι ερωτιςεισ ιταν πολλαπλισ επιλογισ ωςτόςο οι πικανζσ 
απαντιςεισ ιταν πολλαπλζσ και υπιρχαν περιςςότερεσ από μια ςωςτζσ απαντιςεισ (Wall et 
al., 2008). Παρόμοια μεκοδολογία είχε και θ δεφτερθ ερευνθτικι προςπάκεια θ οποία 
πραγματοποιικθκε ςτθν Ιαπωνία  ςε παιδιά θλικίασ 9-10 ετϊν. Τπιρχαν 5 ερωτιςεισ, όπωσ 
και ςτο προθγοφμενο ερωτθματολόγιο, και οι απαντιςεισ ιταν πολλαπλϊν επιλογϊν με μια 
ςωςτι απάντθςθ ςτισ περιςςότερεσ ερωτιςεισ,  μεκοδολογία που ακολουκικθκε και ςτθν 
παροφςα εργαςία (Tomari et al., 2017). 
Σα αποτελζςματα των (Tomari et al., 2017) και (Wall et al., 2008) ζδειξαν ότι κατά τθν πρϊτθ 
αξιολόγθςθ τόςο τα παιδιά θλικίασ 9-11 χρονϊν όςο και οι ενιλικεσ ζδειξαν ιδιαίτερα 
χαμθλά αποτελζςματα ςτθν αναγνϊριςθ των ςυμπτωμάτων των εγκεφαλικϊν. ΢ε αυτό το 
ςτοιχείο βαςίςτθκε και θ υπόκεςθ τθσ παροφςασ εργαςία κακϊσ οι θλικίεσ 5-6 ετϊν δεν 
ζχουν εξεταςτεί από καμία ερευνθτικι προςπάκεια και αναμζνεται να παρουςιάςουν 
παρόμοια εικόνα με τα μεγαλφτερα παιδιά. 
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Κεφάλαιο 2 Μεθοδολογία έρευνασ 
 
2.1 Σκοπόσ και υποθέςεισ τησ έρευνασ 
 
Η ζρευνα ζχει ωσ πρωταρχικό ςτόχο τθν αξιολόγθςθ τθσ υπάρχουςασ γνϊςθσ για τα 
εγκεφαλικά επειςόδια  ςε παιδιά θλικίασ 5-6 ετϊν. Δεφτεροσ βαςικόσ ςτόχοσ είναι θ 
δθμιουργία μιασ εικονογραφθμζνθσ κλίμακασ ςε μορφι ερωτθματολόγιου θ οποία κα είναι 
ςε κζςθ να δίνει μετριςιμα και αξιόπιςτα αποτελζςματα τα οποία κα μποροφν να 
αναλυκοφν εφκολα και να προςφζρουν νζα γνϊςθ ςτθν επιςτθμονικι κοινότθτα. 
΢υγκεκριμζνα ςε αυτιν τθν εργαςία υπάρχουν δφο υποκζςεισ: 
Τπόκεςθ Α: Σα παιδιά προςχολικισ θλικίασ δεν μποροφν να αναγνωρίςουν τα ςυμπτϊματα 
των εγκεφαλικϊν όπωσ αντίςτοιχα και τα παιδιά ςχολικισ θλικίασ. 
2.2 Συμμετέχοντεσ  
 
Σο ερωτθματολόγιο χορθγικθκε ςε 130 παιδιά 60 κορίτςια και 70 αγόρια ςτθν περιοχι τθσ 
Θεςςαλονίκθσ και τθσ Αλεξανδροφπολθσ. Σο δείγμα χωρίςτθκε ςε δφο θλικιακζσ ομάδεσ θ 
πρϊτθ ομάδα ιταν  4,5-5,9 ετϊν και θ δεφτερθ από 6 ζωσ 6,5 ενϊ οι θλικίεσ είχαν ελάχιςτο 
όρο τα 4,5 ζτθ, ανϊτερο όριο τα 6,5 ζτθ και μζςο όρο των θλικιϊν 5,3 ζτθ. Από το δείγμα τθσ 
ζρευνασ εξαιρζκθκαν επτά παιδιά κακϊσ ιταν παιδιά με ειδικζσ ανάγκεσ και το αντιλθπτικό 
τουσ επίπεδο δεν επζτρεπε τθν ολοκλιρωςθ τθσ διαδικαςίασ.  
΢το ςχιμα 1 γίνεται μια γραφικι απεικόνιςθ του δείγματοσ που χρθςιμοποιικθκε ςτθν 
ζρευνα. 
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΢χιμα 1: Πλθκυςμόσ αγοριϊν και κοριτςιϊν δείγματοσ 
 
 
΢τον ςχιμα 2 αναφζρονται οι θλικίεσ των παιδιϊν χωριςμζνεσ ςτισ ομάδεσ που 
προαναφζρκθκαν. Με μπλε χρϊμα απεικονίηονται τα παιδιά που ανικουν ςτθν πρϊτθ 
ομάδα και οι θλικίεσ τουσ κυμαίνονται από 4,5 ζωσ 5,9 ( 81 παιδιά) ενϊ ςτθν δεφτερθ ομάδα 
με πράςινο χρϊμα απεικονίηονται τα παιδιά που είναι 6 ετϊν και μεγαλφτερα (42 παιδιά). 
 
 
 
 
 
 
 
 
΢χιμα 2: Ηλικιακζσ ομάδεσ δείγματοσ 
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2.3 Εργαλεία χορήγηςησ και περιγραφή ερωτηματολογίου 
 
Αρχικά για να μπορζςει να υλοποιθκεί αυτι θ ζρευνα ζπρεπε να καταςκευαςτεί ζνα 
ερωτθματολόγιο που ςυνάδει με τθν θλικία και το αντιλθπτικό επίπεδο των παιδιϊν τυπικισ 
ανάπτυξθσ 5-6 ετϊν. Κακϊσ δεν υπάρχει κάποιο ανάλογο εργαλείο για παιδιά προςχολικισ 
θλικίασ ςε παγκόςμιο επίπεδο το ερωτθματολόγιο βαςίςτθκε ςε δφο ερευνθτικζσ 
προςπάκειεσ που είχαν γίνει ςε ενιλικεσ και ςε παιδιά μεγαλφτερθσ θλικίασ. Αξιοςθμείωτο 
είναι το γεγονόσ ότι  δεν υπιρχε κάποια προςπάκεια με αυτό το κζμα ςτθν Ελλθνικι 
γλϊςςα οφτε για ενιλικεσ. 
Η εικονογραφθμζνθ κλίμακασ ςε μορφι ερωτθματολόγιου που δθμιουργικθκε αποτελείται 
από ζξι ερωτιςεισ πολλαπλϊν επιλογϊν από τισ οποίεσ μια δεν χρθςιμοποιικθκε, κακϊσ 
κρίκθκε από το focus group των ειδικϊν, για το οποίο ζχει γίνει εκτενζςτερθ περιγραφι 
ςτθν διαδικαςία τθσ ζρευνασ, που βοικθςαν ςτθν ζρευνα ότι δεν είναι εφκολθ ςτθν 
κατανόθςθ τθσ από τα παιδιά. Οι πρϊτεσ δφο ερωτιςεισ αποςκοποφν ςτθν αναγνϊριςθ τθσ 
κλινικισ εικόνασ του  εγκεφαλικοφ και ςτισ ενζργειεσ που πρζπει να γίνουν αν κάποιοσ 
υποςτεί εγκεφαλικό. Τπάρχουν τζςςερεισ πικανζσ απαντιςεισ όπου οι τρεισ είναι 
λανκαςμζνεσ και μόνο μια είναι ςωςτι. ΢τθν εικόνα 1 υπάρχουν οι πρϊτεσ δφο ερωτιςεισ 
με τισ εικονογραφθμζνεσ απαντιςεισ οι οποίεσ υπάρχουν ςτον εικόνα 1. 
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΢τθν ςυνζχεια υπάρχουν τρείσ ερωτιςεισ που αναφζρονται ςτα βαςικά ςυμπτϊματα ενόσ 
εγκεφαλικοφ επειςοδίου. ΢ε αυτζσ τισ ερωτιςεισ υπάρχουν μόνο δφο απαντιςεισ όπου θ 
μία είναι ςωςτι και θ άλλθ λανκαςμζνθ. ΢τον εικόνα 2 υπάρχουν οι ερωτιςεισ 4 5 6 με τισ 
εικονογραφθμζνεσ απαντιςεισ τουσ οι οποίεσ υπάρχουν αναλυτικά ςτο πίνακα 1. 
 
 
 
Εικόνα 1: Ερωτιςεισ για τθν κλινικι εικόνα και του τρόπουσ δράςθσ ςε 
περίπτωςθ εγκεφαλικοφ επειςοδίου 
Ερϊτθςθ 1. Σι πακαίνει κάποιοσ με 
εγκεφαλικό;Εικόνα Α Εικόνα Β
Εικόνα Δ
Εικόνα Γ
 
Ερϊτθςθ 2. Σι πρζπει να κάνεισ αν 
πάκει κάποιοσ εγκεφαλικό;
Εικόνα Α
Εικόνα Γ
Εικόνα Β
Εικόνα Δ
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΢το πίνακα 1 βρίςκονται όλεσ οι ερωτιςεισ και οι λεκτικζσ εκφωνιςεισ των απαντιςεων. 
΢τθν πρϊτθ ςτιλθ υπάρχουν οι εκφωνιςεισ των ερωτιςεων και ςτισ υπόλοιπεσ οι 
Εικόνα 2: Ερωτιςεισ για τθν ςυμπτωματολογία των εγκεφαλικϊν 
επειςοδίων 
Ερϊτθςθ4. 
Σι πακαίνει το πρόςωπο ςτο 
εγκεφαλικό;
Εικόνα Α
Εικόνα Β
 
Ερϊτθςθ 5. Σι πακαίνει το χζρι ςτο 
εγκεφαλικο;
Εικόνα Α Εικόνα Β
 
Ερϊτθςθ 6. Σι πακαίνει θ ομιλία ςτο 
εγκεφαλικό;
Εικόνα Α Εικόνα Β
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εκφωνιςεισ των απαντιςεων με τθν ςειρά. Σα κενά ςε οριςμζνεσ ςτιλεσ υποδθλϊνουν τθν 
ζλλειψθ διακζςιμων απαντιςεων. 
Πίνακασ 1: Εκφωνιςεισ ερωτιςεων και απαντιςεων ερωτθματολογίου 
Ερϊτθςθ 1: Σι 
πακαίνει 
κάποιοσ με 
εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α: 
΢τραβϊνει θ μια 
πλευρά του 
προςϊπου του;  
 
Εικόνα Β: Ζχει 
αζρια; 
Εικόνα Γ: Πονάει 
θ κοιλία του; 
Εικόνα Δ: Ζχει 
πυρετό; 
Ερϊτθςθ 2: Σι 
πρζπει να κάνεισ 
αν πάκει 
κάποιοσ 
εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α: Πρζπει 
να τον πασ με 
ζνα ταξί θ 
λεωφορείο ςτον 
νοςοκομείο; 
Εικόνα Β: Πρζπει 
να πάρεισ 
τθλζφωνο τον 
γιατρό; 
Εικόνα Γ: πρζπει 
να πάρεισ 
τθλζφωνο ςτο 
112; 
Εικόνα Δ: πρζπει 
να τον βάλεισ να 
ξαπλϊςει; 
Ερϊτθςθ 4: Σι 
πακαίνει το 
πρόςωπο ςτο 
εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α: 
΢τραβϊνει και 
από τισ δυο 
πλευρζσ; 
Εικόνα Β : 
΢τραβϊνει μόνο 
από τθν μια 
πλευρά: 
 
 
 
 
Ερϊτθςθ 5: Σι 
πακαίνει το χζρι 
ςτο εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α : Χάνει 
τθν δφναμθ του 
και πζφτει από 
τθν μια πλευρά; 
Εικόνα Β: ΢πάει 
και το βάηουμε 
ςτον γφψο; 
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Ερϊτθςθ 6: Σι 
πακαίνει θ 
ομιλία ςτο 
εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α: Είναι 
όλα καλά και 
μπορεί ο 
άνκρωποσ να 
κάνει και 
μακθματικά; 
Εικόνα Β: Η 
ομιλία είναι 
μπερδεμζνθ; 
  
 
Σζλοσ ςτθν εικόνα 3 υπάρχει θ φόρμα καταγραφισ που χρθςιμοποιικθκε ςτο 
ερωτθματολόγιο. Τπάρχουν όλεσ οι ερωτιςεισ με αρικμθτικι ςειρά, τα ςτοιχεία του κάκε 
μακθτι κακϊσ επίςθσ και οι ενδείξεισ ΠΠ ΜΠ και ΣΜΠ που αντιςτοιχοφν ςε << πριν τθν 
παρζμβαςθ>>, << μετά τθν παρζμβαςθ>> και << τρεισ μινεσ μετά τθν παρζμβαςθ>>.  Αυτζσ 
οι ενδείξεισ διευκολφνουν τουσ ερευνθτζσ να χορθγιςουν το ίδιο ερωτθματολόγιο ςε 3 
διαφορετικζσ χρονικζσ περιόδουσ. Η διαδικαςία ςυμπλιρωςθσ είναι εξαιρετικά απλι κακϊσ 
ο ερευνθτισ κυκλϊνει τθν απάντθςθ που δζχεται ςε κάκε ερϊτθςθ ενϊ ςυμπλθρϊνει μόνο 
μερικά ςτοιχεία για το κάκε παιδί. 
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2.4 Διαδικαςία τησ έρευνασ 
 
Αρχικά ςτθν πρϊτθ φάςθ τθσ δθμιουργίασ του ερωτθματολογίου ζγινε ζνα focus group ςτο 
Πανεπιςτιμιο Μακεδονίασ για τθν επιλογι των ερωτιςεων και  των εικόνων που 
χρθςιμοποιικθκαν ςτο ερωτθματολόγιο με τθν ςυμμετοχι επαγγελματιϊν και φοιτθτϊν 
που ςχετίηονται άμεςα με παιδιατρικό πλθκυςμό. ΢υμμετείχαν Λογοκεραπευτζσ, 
Ψυχολόγοι, Ειδικοί Παιδαγωγοί, Διατροφολόγοι, Φιλόλογοι και φοιτιτριεσ Ειδικισ αγωγισ. 
Οι απαντιςεισ ωσ προσ το περιεχόμενο των ερωτιςεων ιταν ομόφωνεσ, ενϊ για τθν 
επιλογι των εικόνων υπιρξαν ςχεδόν ομόφωνεσ αποφάςεισ με κάποιεσ ενςτάςεισ ςε 
μερικζσ εικόνεσ που αποτυπϊνουν ιατρικά ςυμπτϊματα και δεν  ιταν αρκετά ξεκάκαρεσ. 
Επίςθσ ςε αυτιν τθν ςυνάντθςθ ζγινε και μια προςαρμογι των ερωτιςεων, ϊςτε να είναι 
διατυπωμζνεσ με πολφ απλι και κατανοθτι φραςεολογία και να γίνονται κατανοθτζσ από 
τα παιδιά. 
Εικόνα 3: φόρμα καταγραφισ αποτελεςμάτων ερωτθματολογίου 
Φόρμα καταγραφισ αποτελεςμάτων
• Όνομα παιδιοφ: Ηλικία:
• ΢χολείο Σμιμα:
ΠΠ ΜΠ ΣΜΠ
Απαντιςεισ
Ερωτθςθ1: Α Β Γ Δ
Ερωτθςθ2: Α Β Γ Δ
Ερωτθςθ3: Α Β
Ερϊτθςθ4: Α Β
Ερϊτθςθ5: Α Β
Ερϊτθςθ6: Α Β
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Μετά τθν διαδικαςία δθμιουργίασ του ερωτθματολογίου ακολοφκθςε θ διαδικαςία 
χοριγθςθσ του. Η χοριγθςθ ζγινε με τθν άμεςθ επαφι του εξεταςτι και του ςυμμετζχοντα 
ςε απομονωμζνο δωμάτιο χωρίσ εξωτερικοφσ ι εςωτερικοφσ περιςπαςμοφσ, που κα 
μποροφςαν να διαςπάςουν τθν ςυγκζντρωςθ του παιδιοφ. Κατά τθν διάρκεια τθσ 
χοριγθςθσ παρουςιάηονταν οι ερωτιςεισ και οι ανάλογεσ απαντιςεισ ςτον κάκε 
ςυμμετζχοντα ξεχωριςτά ενϊ για κάκε εικονογραφθμζνθ απάντθςθ υπιρχε λεκτικι 
επεξιγθςθ ϊςτε να αποφευχκεί ο κίνδυνοσ να μθν κατανοιςουν τισ εικόνεσ οι 
ςυμμετζχοντεσ. Κατά τθν διάρκεια τθσ διαδικαςίασ οι απαντιςεισ ςθμειϊνονται από τον 
εξεταςτι ςτθν ατομικι φόρμα καταγραφισ των αποτελεςμάτων κυκλϊνοντασ τισ 
απαντιςεισ που δίνει ο εξεταηόμενοσ. Η φόρμα καταγραφισ βρίςκεται ςτο παράκεμα ( 
εικόνα 3). ΢ε μια τυπικι περίπτωςθ παιδιοφ θ διαδικαςία ολοκλιρωςθσ του 
ερωτθματολόγιου δεν ξεπερνά τα πζντε λεπτά.  
Από τθν ζρευνα εξαιρζκθκε θ ερϊτθςθ 3 κακϊσ δεν γινόταν απόλυτα κατανοθτι απ τα 
παιδιά. Σζλοσ τα αποτελζςματα αναλφκθκαν ςτατιςτικά με το εργαλείο SPPS  για να βρεκεί 
αν υπάρχει εςωτερικι ςυνοχι, αξιοπιςτία και εγκυρότθτα ςτο ερωτθματολόγιο. 
Επιπρόςκετα ζγιναν και αναλφςεισ με ςκοπό να αναδείξουν αν τελικά υπάρχει κάποια 
γνϊςθ για τα εγκεφαλικά ςε αυτζσ τισ θλικίεσ, ενϊ παράλλθλα εξεταςτικαν πικανζσ 
διαφορζσ ανάμεςα ςτο φφλο και  τθν θλικιακι ομάδα  ςτα πoςoςτα επιτυχίασ. Όλα τα 
παιδιά που ςυμμετείχαν ιταν μακθτζσ του νθπιαγωγείου και για όλουσ τουσ ςυμμετζχοντεσ 
ζχει ηθτθκεί άδεια χοριγθςθσ τθσ δοκιμαςίασ από τουσ γονείσ. 
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Η μελζτθ αυτι διεξιχκθ ςφμφωνα με τα πρότυπα δεοντολογίασ τθσ κεςμικισ θ/και εκνικισ 
επιτροπισ ζρευνασ και με τθν διακιρυξθ του Ελςίνκι του 1964 και τισ μεταγενζςτερεσ 
τροποποιιςεισ τθσ. 
3.1 Αποτελέςματα    
 
Η ζρευνα είχε ενδιαφζροντα αποτελζςματα. Η ανάλυςθ ζγινε με το ςτατιςτικό εργαλείο 
SPSS.  Ζγινε αρχικά ειςαγωγι των ςτοιχείων ςτο ςφςτθμα και κάκε ςωςτι απάντθςθ  
ςθμειϊνονταν με 1 ενϊ κάκε λανκαςμζνθ με 0. Ενδεικτικό ιταν ότι κανζνα παιδί δεν 
απάντθςε ςωςτά και ςτισ 5 ερωτιςεισ ενϊ θ ερϊτθςθ 2 είχε το χαμθλότερο ποςοςτό 
επιτυχίασ με μόλισ 11% του δείγματοσ να απαντάει ςωςτά. Σα ποςοςτά απαντιςεων ιταν 
ςαφϊσ καλφτερα ςτισ ερωτιςεισ που αφοροφςαν ςτα ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν 
επειςοδίων.  
΢το πινάκα 2 φαίνονται τα αποτελζςματα τθσ ανάλυςθσ των μζςων ορϊν των απαντιςεων 
για κάκε ερϊτθςθ ςτο ςφνολο των παιδιϊν (Ν= 123).  
Πίνακασ:2 Μζςοι όροι απαντιςεων ςε κάκε ερϊτθςθ  
Ερωτιςεισ Μζςοσ όροσ Ν 
Ερϊτθςθ 1 1,5 123 
Ερϊτθςθ 2 0,55 123 
Ερϊτθςθ 3 2,65 123 
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Ερϊτθςθ 4 2,15 123 
Ερϊτθςθ 5 3,75 123 
 
΢το γράφθμα 1  υπάρχει θ γραφικι απεικόνιςθ των αποτελεςμάτων για όλουσ τουσ 
ςυμμετζχοντεσ ενϊ διακρίνεται ζντονα θ διαφορά που υπάρχει ςτισ πρϊτεσ δυο ερωτιςεισ 
και ςτισ υπόλοιπεσ τρεισ . 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Όπωσ φαίνεται από τθν ανάλυςθ διακφμανςθσ το φφλο των παιδιϊν δεν ζπαιξε ςθμαντικό 
ρόλο ςτισ απαντιςεισ τουσ κακϊσ δεν βρζκθκε ςτατιςτικά ςθμαντικι διαφορά  ( p=0.571 > 
0.05).  Σα κορίτςια ( Ν= 58 ) απάντθςαν ελαφρϊσ καλφτερα κακϊσ ο μζςοσ όροσ τουσ είναι 
ςτο 1,78 ενϊ το αντίςτοιχθ τιμι για τα αγόρια ( Ν= 65 ) είναι 1,65 
Γράφθμα 1: Γραφικι απεικόνιςθ των μζςων όρων για τισ ερωτιςεισ του 
δείγματοσ 
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΢υμπεραςματικά και τα αγόρια και τα κορίτςια απάντθςαν πολφ καλφτερα ςτισ ερωτιςεισ 
για τα ςυμπτϊματα των εγκεφαλικϊν ενϊ φαίνεται ότι θ ερϊτθςθ 2 ιταν θ πιο δφςκολθ και 
για τα αγόρια και για τα κορίτςια.  
΢το γράφθμα 2 απεικονίηονται τα ποςοςτά επιτυχίασ ςε κάκε ερϊτθςθ, ςτθν αριςτερι 
ςτιλθ είναι τα αποτελζςματα για τα αγόρια και ςτθν δεξιά τα αποτελζςματα για τα 
κορίτςια. 
Γράφθμα 2: Γραφικι απεικόνιςθ των μζςων όρων του ερωτθματολογίου 
ςε ςχζςθ με το φφλο  
 
 
Παρόμοια είναι τα αποτελζςματα και ςτισ θλικιακζσ ομάδεσ που ζχει χωριςτεί το ερευνθτικό 
δείγμα. Σα παιδιά τθσ πρϊτθσ ομάδασ που ιταν μεταξφ 4,5 και 5,9 ετϊν απάντθςαν με μζςο 
όρο ςωςτϊν απαντιςεων 2,16 ενϊ το αντίςτοιχθ τιμι για τα παιδία τθσ δεφτερθ ομάδασ 
όπου ανικαν όλα τα παιδιά από 6 ετϊν ζωσ 6,5 ιταν 2,05. Και από τθν ςκοπιά τθσ θλικία 
δεν βρζκθκε ςτατιςτικά ςθμαντικι διαφορά κακϊσ θ ανάλυςθ διακφμανςθσ ζδειξε ότι p= 
0.635 > 0.05  Σα μικρότερα παιδιά απάντθςαν ελαφρϊσ καλφτερα ενϊ είχαν και καλφτερα 
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αποτελζςματα ςτο πλικοσ των ςωςτϊν απαντιςεων κακϊσ απάντθςαν με μεγαλφτερθ 
επιτυχία ςε τρείσ και τζςςερεισ ερωτιςεισ ςε ςχζςθ με τα μεγαλφτερα παιδιά. Αξιοςθμείωτο 
είναι ότι ακόμα και με τθν μεταβλθτι τθσ θλικίασ, θ δεφτερθ ερϊτθςθ αποτζλεςε τθν πιο 
δφςκολθ ενϊ οι ερωτιςεισ με τα ςυμπτϊματα είχαν πάλι τα καλφτερα αποτελζςματα.  
΢τον πίνακα 2 απεικονίηονται οι μζςθ όροι κάκε θλικιακισ ομάδασ  και κάκε φφλου ςτθν 
αριςτερι ςτιλθ ενϊ ςτθν δεξιά απεικονίηονται οι δείκτεσ τυπικισ απόκλιςθσ και για τισ δφο 
μεταβλθτζσ. 
Πίνακασ: 2 Μζςοι όροι ςωςτϊν απαντιςεων και δείκτεσ τυπικισ απόκλιςθσ για φφλο και 
θλικία 
Μζςοι όροι για φφλα Δείκτεσ τυπικισ απόκλιςθσ για τα  φφλα 
Αγόρια ( Ν= 65) = 1,65 Αγόρια ( Ν= 65) =1,022 
Κορίτςια ( Ν = 58) = 1,78 Κορίτςια ( Ν = 58) =1,044 
Μζςοι όροι για θλικιακζσ ομάδεσ Δείκτεσ τυπικισ απόκλιςθσ για τισ θλικίεσ 
Μικρότερα από 6 ( Ν=81 ) = 2,86 Μικρότερα από 6 ( Ν=81 ) = 1,269 
Μεγαλφτερα  6 ( Ν =42 ) = 2,05 Μεγαλφτερα  6 ( Ν =42 ) = 1,209 
 
΢το γράφθμα 3 απεικονίηονται τα αποτελζςματα για κάκε ερϊτθςθ  για κάκε μια από τισ 
ομάδεσ του δείγματοσ . ΢τθν αριςτερι πλευρά απεικονίηονται τα παιδιά που είναι μικρότερα 
από 6 ετϊν ενϊ ςτθν δεξιά απεικονίηονται τα παιδιά τθσ δεφτερθσ ομάδασ. 
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Γράφθμα 3: Γραφικι απεικόνιςθ των μζςων όρων για κάκε ερϊτθςθ του 
ερωτθματολογίου ςε ςχζςθ με τθν θλικιακι ομάδα 
 
 
Αναφορικά με τθν αξιοπιςτία και τθν εγκυρότθτα του ερωτθματολογίου που φτιάχτθκε για 
τθν παροφςα ζρευνα βρζκθκε μετά από ςτατιςτικι ανάλυςθ ότι ο δείκτθσ Cronbach's ιταν 
χαμθλόσ a= 0,442 γεγονόσ που δεν κακιςτά το παρϊν ερωτθματολόγιο αξιόπιςτο. Επίςθσ 
πραγματοποιικθκε μια ςτατιςτικι ανάλυςθ για τελευταίεσ ερωτιςεισ που είχαν από δυο 
πικανζσ απάντθςθσ με το δείκτθ Cronbach’s να είναι ελαφρϊσ καλφτεροσ a= 0,527. Σζλοσ, 
όπωσ φαίνεται από τα αποτελζςματα του πίνακα 3, οι πρϊτεσ δφο ερωτιςεισ είχαν πολφ 
χαμθλό δείκτθ ςυςχζτιςθσ με τισ άλλεσ ερωτιςεισ, γεγονόσ που δείχνει ότι αν υπιρχαν 
περιςςότερεσ ερωτιςεισ που να πραγματεφονταν μόνο τα ςυμπτϊματα του εγκεφαλικοφ 
ενδεχομζνωσ θ εςωτερικι ςυνοχι του ερωτθματολογίου να ιταν καλφτερθ. 
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Πίνακασ 3:   Αποτελζςματα ςυςχζτιςθσ των ερωτιςεων 
 Ερϊτθςθ 1 Ερϊτθςθ 2 Ερϊτθςθ 4 Ερϊτθςθ 5 Ερϊτθςθ 6 
Ερϊτθςθ 1 1,000 0,44 0,158 0,145 -0,028 
Ερϊτθςθ 2 0,044 1,000 0,082 0,50 -0,028 
Ερϊτθςθ 4 0,158 0,82 1,000 0,362 0,164 
Ερϊτθςθ 5 0,145 0,050 0,362 1,000 0,278 
Ερϊτθςθ 6 -0,28 -0,28 0,164 0,278 1,000 
 
3.2  Συζήτηςη  
 
Αρχικά μετά τθν ανάλυςθ των αποτελεςμάτων τθσ ζρευνασ επιβεβαιϊκθκε θ υπόκεςθ τθσ 
ζρευνασ, ςυμφωνά με τθν οποία τα παιδιά προςχολικισ θλικίασ δεν ζχουν προθγοφμενθ 
γνϊςθ για τα εγκεφαλικά επειςόδια, κακϊσ θ ςυντριπτικι πλειοψθφία των παιδιϊν 
απάντθςε λάκοσ ςτισ ερωτιςεισ που είχαν ςχζςθ με το τι πρζπει να κάνουν ςε περίπτωςθ 
εγκεφαλικοφ, ενϊ ενδεικτικό είναι ότι κανζνα παιδί δεν απάντθςε ςωςτά ςε όλεσ τισ 
ερωτιςεισ. Όπωσ και ςτα αποτελζςματα των (Tomari et al., 2017) πριν τθν παρζμβαςθ ζτςι  
και ςτθν παροφςα ζρευνα οι μζςοι όροι των παιδιϊν ιταν ιδιαίτερα χαμθλοί. 
Σα παιδιά αυτϊν των θλικιϊν περνοφν το μεγαλφτερο μζροσ τθσ θμζρασ τουσ, με άτομα που 
είναι ςτισ ομάδεσ υψθλοφ κίνδυνου για να υποςτοφν εγκεφαλικό και για αυτόν τον λόγο 
αποτελοφν ιδανικοφσ υποψθφίουσ για εκπαίδευςθ. Ειδικότερα ςτισ χϊρεσ που ζχουν 
επθρεαςτεί από τθν οικονομικι κρίςθ όπωσ είναι θ Ελλάδα, τα παιδιά προςχολικισ θλικίασ 
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περνοφν κακθμερινά πολλζσ ϊρεσ με τουσ παπποφδεσ και τισ γιαγιάδεσ τουσ κακϊσ πρζπει 
να εργάηονται και οι δυο γονείσ (Καππάτου, 2019).   
Ζπειτα ζνασ απο τουσ ςτόχουσ τθσ ζρευνασ που αφοροφςε το ερωτθματολόγιο που 
δθμιουργικθκε, δεν επαλθκεφτθκε πλιρωσ κακϊσ ο δείκτθσ εςωτερικισ ςυνοχισ του 
ερωτθματολογίου ιταν μικρόσ αφαιρϊντασ ζτςι τον παράγοντα τθσ αξιοπιςτίασ. Παρόλα 
αυτά το ερωτθματολόγιο μπορεί να κεωρθκεί ότι ανταποκρίνεται ςτισ ανάγκεσ των παιδιϊν 
προςχολικισ θλικίασ κακϊσ για τθν δθμιουργία του ζγινε όπωσ προαναφζρκθκε ζνα focus 
group από ειδικοφσ που αςχολοφνται με παιδιατρικοφσ πλθκυςμοφσ, ζτςι ϊςτε να 
δθμιουργθκεί ζνα κατάλλθλο περιεχόμενο που κα αντικατοπτρίηει τα ενδιαφζροντα αλλά 
και τισ ικανότθτεσ των παιδιϊν προςχολικισ θλικίασ. 
Η ερϊτθςθ που είχε τα χειρότερο μζςο όρο ςωςτϊν απαντιςεων με μόλισ 0,55 ιταν θ 
ερϊτθςθ 2 ( πίνακασ 2) που είχε ωσ κζμα τισ ενζργειεσ που πρζπει να κάνει κάποιοσ ςε 
περίπτωςθ εγκεφαλικοφ. Ζνα ςτοιχείο που μπορεί να ςυνζβαλε ςτθν διαμόρφωςθ αυτισ τθσ 
εικόνασ μπορεί να είναι θ ζλλειψθ ενθμζρωςθσ γενικότερα του πλθκυςμοφ για τον 
πανευρωπαϊκό αρικμό εκτάκτου ανάγκθσ, το 112, που ιταν και θ ςωςτι απάντθςθ.  
Πρόςφατα ξεκίνθςε θ πρϊτθ προςπάκεια ενθμζρωςθσ του κοινοφ για το ςυγκεκριμζνο κζμα 
από μια ομάδα ειδικϊν ςτθν Θεςςαλονίκθ.  Αυτι θ επιςτθμονικι ομάδα ζχει κζςει ωσ ςτόχο 
τθν ενθμζρωςθ των παιδιϊν για τα εγκεφαλικά ζχοντασ ωσ πυρινα του προγράμματοσ τουσ 
τον αρικμό 112 ("About – Fast Heroes 112", 2019). Θα ιταν ιδιαίτερα ενδιαφζρον τα ίδια 
παιδιά που ςυμμετείχαν ςτο δείγμα τθσ ζρευνασ  να εξεταςτοφν και μετά από αυτό 
εκπαιδευτικό πρόγραμμα, για να διαπιςτωκεί αν κα αυξθκεί θ γνϊςθ τουσ και παράλλθλα 
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να αξιολογθκεί και θ επιτυχία του προγράμματοσ, γεγονόσ που αποτελεί μελλοντικό ςκοπό 
του ερωτθματολογίου που δθμιουργικθκε αλλά και γενικότερα αυτισ τθσ εργαςίασ. 
Ενδεχομζνωσ να επθρζαςε τα αποτελζςματα θ φπαρξθ τεςςάρων απαντιςεων ςτισ δυο 
πρϊτεσ ερωτιςεισ και δυο επιλογϊν ςτισ επόμενεσ τρεισ, ωςτόςο χρθςιμοποιικθκε αυτι θ 
μζκοδοσ προετοιμαςίασ των ερωτιςεων για να μπορζςουν τα παιδιά προςχολικισ θλικίασ 
να απαντιςουν με μεγαλφτερθ ευκολία ςτισ ερωτιςεισ και να μθν κουραςτοφν από τθν 
διαδικαςία. Επίςθσ ζνασ ακόμα λόγοσ για αυτιν τθν προςαρμογι είναι θ μορφι που 
υπάρχει ςτο ερωτθματολόγιο που αποτζλεςε και τον  πυλϊνα δθμιουργίασ του 
ερωτθματολογίου που χρθςιμοποιικθκε ςτθν ζρευνα. ΢ε αυτό το ερωτθματολόγιο 
υπάρχουν 3 ερωτιςεισ με πολλαπλζσ απαντιςεισ και άλλεσ τρεισ ερωτιςεισ με τρεισ 
απαντιςεισ  ωςτόςο  το ερωτθματολόγιο απευκφνεται ςε παιδιά ςχολικισ θλικίασ 9-10 ετϊν 
που ζχουν ςαφϊσ μεγαλφτερεσ αντιλθπτικζσ ικανότθτεσ από τα παιδιά προςχολικισ θλικίασ 
(Tomari et al., 2017) . 
΢θμαντικό ςτοιχείο είναι ότι τα παιδιά μικρότερθσ θλικίασ απάντθςαν με μεγαλφτερθ 
ςυχνότθτα ςωςτά, γεγονόσ που δείχνει ότι ενδεχομζνωσ τα μεγαλφτερα παιδιά δεν ζδειξαν 
τθν απαραίτθτθ προςοχι ςτθν ςυμπλιρωςθ του ερωτθματολόγιου. Γενικότερα όςον αφορά 
τα αποτελζςματα των ερωτιςεων με όποια μεταβλθτι και αν τα εξετάςουμε, είτε το  φφλο 
των ςυμμετεχόντων είτε τθν  θλικία οι διαφορζσ είναι ελάχιςτεσ κακϊσ οι αναλφςεισ 
διακφμανςθσ ζδειξαν ότι δεν υπάρχουν ςτατιςτικά ςθμαντικζσ διαφορζσ (  p=0.571 > 0.05 
για τα φφλα και p=0.635 > 0.05 για τισ θλικίεσ)  με τα παιδιά μικρότερθσ θλικίασ να 
απαντάνε  ελάχιςτα καλυτζρα όπωσ αντίςτοιχα και τα κορίτςια. 
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Σζλοσ ζνα τελευταίο ςτοιχείο είναι θ αξιοπιςτία του εργαλείου που δθμιουργικθκε. Ζνα 
ςτοιχείο που επθρζαςε το τελικό αποτζλεςμα ιταν ότι δεν υπιρχε ανάλογο εργαλείο ςτα 
Ελλθνικά ϊςτε να χορθγθκεί παράλλθλα και να ςυγκρικοφν τα δυο αποτελζςματα. Επίςθσ 
ακόμα και τα εργαλεία ςτα οποία βαςίςτθκε θ ζρευνα αςχολικθκαν μόνο με παιδιά 
ςχολικισ θλικίασ ι ενιλικεσ. Επιπρόςκετα ζνα άλλο ςτοιχείο που δεν επζτρεπε τθν καλι 
εςωτερικι ςυνοχι ςτο ερωτθματολόγιο ιταν οι περιοριςμζνεσ ερωτιςεισ των οποίων ο 
αρικμόσ επιλζχτθκε για να μπορζςει θ διαδικαςία να είναι ςφντομθ και διαςκεδαςτικι για 
τα παιδιά που ςυμμετείχαν. Σελειϊνοντασ, το ερωτθματολόγιο επιλζχτθκε να χορθγθκεί 
ατομικά ςτον κάκε ςυμμετζχοντα για να υπάρξουν καλφτερα δομθμζνα αποτελζςματα και 
για αυτόν τον λόγο ζνα ερωτθματολόγιο με περιςςότερεσ ερωτιςεισ, κα ιταν δφςκολο να 
χορθγθκεί ςτο ςυγκεκριμζνο δείγμα ςυμμετεχόντων κακϊσ κα ιταν χρονοβόρο και 
ενδεχομζνωσ κουραςτικό για παιδιά προςχολικισ θλικίασ. 
 3.3 Προτάςεισ για μελλοντική έρευνα - Περιοριςμοί τησ παρούςασ 
έρευνασ   
 
Η ςυγκεκριμζνθ ζρευνα αποτελεί τθν πρϊτθ προςπάκεια ςτθν Ελλάδα για το ςυγκεκριμζνο 
κζμα και γι’ αυτόν τον λόγο ζχει αρκετοφσ περιοριςμοφσ. Αρχικά το δείγμα είναι ςχετικά  
μικρό κακϊσ αποτελείται από 123 παιδιά. Επίςθσ το δείγμα πάρκθκε από δυο Ελλθνικζσ 
πόλεισ, τθν Θεςςαλονίκθ και τθν Αλεξανδροφπολθ και για αυτόν τον λόγο δεν μπορεί να 
κεωρθκεί αντιπροςωπευτικό για όλο τον Ελλαδικό χϊρο. Ζνα άλλο ςτοιχείο που περιορίηει 
τθν ςυγκεκριμζνθ ερευνθτικι εργαςία είναι ο δείκτθσ αξιοπιςτίασ του ερωτθματολογίου ο 
οποίοσ είναι χαμθλόσ a=0,442, γεγονόσ που πικανότατα οφείλεται ςτον περιοριςμζνο 
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αρικμό ερωτιςεων. Η ςυγκεκριμζνθ ζρευνα υπόκειται ςε μεκοδολογικοφσ περιοριςμοφσ 
κακϊσ όλεσ οι ερωτιςεισ δεν ζχουν τον ίδιο αρικμό απαντιςεων και δεν υπάρχει 
επανάλθψθ του περιεχόμενου των ερωτιςεων για να εξεταςτεί θ ςτακερότθτα των 
απαντιςεων από τουσ ςυμμετζχοντεσ. Σζλοσ δεν υπιρχε ςφγκριςθ αποτελεςμάτων με 
κάποιο εργαλείο που προχπιρχε κακϊσ δεν ζχει ξαναγίνει κάποια τζτοια προςπάκεια που 
να εξετάηει τισ ςυγκεκριμζνεσ θλικίεσ. 
Θα ιταν χριςιμο να εξεταςτεί θ γνϊςθ των εγκεφαλικϊν ςε όλο τον Ελλαδικό χϊρο, ζτςι 
ϊςτε να δθμιουργθκοφν προγράμματα παρζμβαςθσ που κα ανταποκρίνονται ςτισ ανάγκεσ 
του πλθκυςμοφ, ενϊ παράλλθλα κα μποροφςαν ςε μια επομζνθ ερευνά και μετά από τθν 
εφαρμογι κάποιεσ εκπαιδευτικισ καμπάνιασ να εξεταςτοφν τα ίδια παιδιά που ςυμμετείχαν 
ςτο δείγμα αυτισ τθσ ζρευνασ, ϊςτε να διαπιςτϊςουμε αν κα υπάρξει μετριςιμθ διαφορά 
ςτα αποτελζςματα.  
Επίςθσ κα ιταν ωφζλιμο να γίνουν ςυμπλθρωματικζσ ζρευνεσ ϊςτε να δθμιουργθκεί να 
εργαλείο το οποίο κα είναι αξιόπιςτο και ζγκυρο, επιτρζποντασ ζτςι τθν χρθςιμοποίθςθ του 
ςε κακολικό επίπεδο και δίνοντασ παράλλθλα τθν δυνατότθτα να χρθςιμοποιθκεί και ωσ 
μζςο ελζγχου αξιοπιςτίασ και των προγραμμάτων παρζμβαςθσ που κα δθμιουργθκοφν.  
Σζλοσ, κεωρϊ ότι κα ιταν ιδιαίτερα χριςιμο ςε μελλοντικζσ ζρευνεσ να δθμιουργθκοφν 
παρόμοια εργαλεία για όλεσ τισ θλικίεσ, κακϊσ όλοι μποροφν να δράςουν ςε περίπτωςθ 
εγκεφαλικοφ επειςοδίου και επομζνωσ ζνα εργαλείο προςαρμοςμζνο ςτθν κάκε 
διαφορετικι θλικία κα αποτελοφςε χριςιμο επιςτθμονικό εργαλείο. 
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(13) Παράρτημα 
 
Ερωτθματολόγιο. 
Ερωτθματολόγιο για παιδιά 5-6 
ετϊν για τα ςυμπτϊματα των 
εγκεφαλικϊν επειςοδίων.
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Ερϊτθςθ 1. Σι πακαίνει κάποιοσ με 
εγκεφαλικό;Εικόνα Α Εικόνα Β
Εικόνα Δ
Εικόνα Γ
 
Ερϊτθςθ 2. Σι πρζπει να κάνεισ αν 
πάκει κάποιοσ εγκεφαλικό;
Εικόνα Α
Εικόνα Γ
Εικόνα Β
Εικόνα Δ
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Ερϊτθςθ4. 
Σι πακαίνει το πρόςωπο ςτο 
εγκεφαλικό;
Εικόνα Α
Εικόνα Β
 
Ερϊτθςθ 5. Σι πακαίνει το χζρι ςτο 
εγκεφαλικο;
Εικόνα Α Εικόνα Β
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Ερϊτθςθ 6. Σι πακαίνει θ ομιλία ςτο 
εγκεφαλικό;
Εικόνα Α Εικόνα Β
 
Φόρμα καταγραφισ αποτελεςμάτων
• Όνομα παιδιοφ: Ηλικία:
• ΢χολείο Σμιμα:
ΠΠ ΜΠ ΣΜΠ
Απαντιςεισ
Ερωτθςθ1: Α Β Γ Δ
Ερωτθςθ2: Α Β Γ Δ
Ερωτθςθ3: Α Β
Ερϊτθςθ4: Α Β
Ερϊτθςθ5: Α Β
Ερϊτθςθ6: Α Β
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Πίνακεσ: 
Πίνακασ 1: Εκφωνιςεισ ερωτιςεων και απαντιςεων ερωτθματολογίου 
Ερϊτθςθ 1: Σι 
πακαίνει 
κάποιοσ με 
εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α: 
΢τραβϊνει θ μια 
πλευρά του 
προςϊπου του;  
 
Εικόνα Β: Ζχει 
αζρια; 
Εικόνα Γ: Πονάει 
θ κοιλία του; 
Εικόνα Δ: Ζχει 
πυρετό; 
Ερϊτθςθ 2: Σι 
πρζπει να κάνεισ 
αν πάκει 
κάποιοσ 
εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α: Πρζπει 
να τον πασ με 
ζνα ταξί θ 
λεωφορείο ςτον 
νοςοκομείο; 
Εικόνα Β: Πρζπει 
να πάρεισ 
τθλζφωνο τον 
γιατρό; 
Εικόνα Γ: πρζπει 
να πάρεισ 
τθλζφωνο ςτο 
112; 
Εικόνα Δ: πρζπει 
να τον βάλεισ να 
ξαπλϊςει; 
Ερϊτθςθ 4: Σι 
πακαίνει το 
πρόςωπο ςτο 
εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α: 
΢τραβϊνει και 
από τισ δυο 
πλευρζσ; 
Εικόνα Β : 
΢τραβϊνει μόνο 
από τθν μια 
πλευρά: 
 
 
 
 
Ερϊτθςθ 5: Σι 
πακαίνει το χζρι 
ςτο εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α : Χάνει 
τθν δφναμθ του 
και πζφτει από 
τθν μια πλευρά; 
Εικόνα Β: ΢πάει 
και το βάηουμε 
ςτον γφψο; 
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Ερϊτθςθ 6: Σι 
πακαίνει θ 
ομιλία ςτο 
εγκεφαλικό; 
Εικόνα Α: Είναι 
όλα καλά και 
μπορεί ο 
άνκρωποσ να 
κάνει και 
μακθματικά; 
Εικόνα Β: Η 
ομιλία είναι 
μπερδεμζνθ; 
  
 
Πίνακασ:2 Μζςοι όροι απαντιςεων ςε κάκε ερϊτθςθ  
Ερωτιςεισ Μζςοσ όροσ Ν 
Ερϊτθςθ 1 1,5 123 
Ερϊτθςθ 2 0,55 123 
Ερϊτθςθ 3 2,65 123 
Ερϊτθςθ 4 2,15 123 
Ερϊτθςθ 5 3,75 123 
 
Πίνακασ 3:   Αποτελζςματα ςυςχζτιςθσ των ερωτιςεων 
 Ερϊτθςθ 1 Ερϊτθςθ 2 Ερϊτθςθ 4 Ερϊτθςθ 5 Ερϊτθςθ 6 
Ερϊτθςθ 1 1,000 0,44 0,158 0,145 -0,028 
Ερϊτθςθ 2 0,044 1,000 0,082 0,50 -0,028 
Ερϊτθςθ 4 0,158 0,82 1,000 0,362 0,164 
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Ερϊτθςθ 5 0,145 0,050 0,362 1,000 0,278 
Ερϊτθςθ 6 -0,28 -0,28 0,164 0,278 1,000 
 
Γραφιματα: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Γράφθμα 1: Γραφικι απεικόνιςθ των μζςων όρων για τισ ερωτιςεισ του δείγματοσ 
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Γράφθμα 2: Γραφικι απεικόνιςθ των μζςων όρων του ερωτθματολογίου ςε ςχζςθ 
με το φφλο 
 
Γράφθμα 3: Γραφικι απεικόνιςθ των μζςων όρων για κάκε ερϊτθςθ του 
ερωτθματολογίου ςε ςχζςθ με τθν θλικιακι ομάδα 
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Εικόνεσ: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Εικόνα 1: Ερωτιςεισ για τθν κλινικι εικόνα και του τρόπουσ δράςθσ ςε 
περίπτωςθ εγκεφαλικοφ επειςοδίου 
Ερϊτθςθ 1. Σι πακαίνει κάποιοσ με 
εγκεφαλικό;Εικόνα Α Εικόνα Β
Εικόνα Δ
Εικόνα Γ
 
Ερϊτθςθ 2. Σι πρζπει να κάνεισ αν 
πάκει κάποιοσ εγκεφαλικό;
Εικόνα Α
Εικόνα Γ
Εικόνα Β
Εικόνα Δ
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Εικόνα 2: Ερωτιςεισ για τθν ςυμπτωματολογία των εγκεφαλικϊν 
επειςοδίων 
Ερϊτθςθ4. 
Σι πακαίνει το πρόςωπο ςτο 
εγκεφαλικό;
Εικόνα Α
Εικόνα Β
 
Ερϊτθςθ 5. Σι πακαίνει το χζρι ςτο 
εγκεφαλικο;
Εικόνα Α Εικόνα Β
 
Ερϊτθςθ 6. Σι πακαίνει θ ομιλία ςτο 
εγκεφαλικό;
Εικόνα Α Εικόνα Β
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Εικόνα 3: φόρμα καταγραφισ αποτελεςμάτων ερωτθματολογίου 
Φόρμα καταγραφισ αποτελεςμάτων
• Όνομα παιδιοφ: Ηλικία:
• ΢χολείο Σμιμα:
ΠΠ ΜΠ ΣΜΠ
Απαντιςεισ
Ερωτθςθ1: Α Β Γ Δ
Ερωτθςθ2: Α Β Γ Δ
Ερωτθςθ3: Α Β
Ερϊτθςθ4: Α Β
Ερϊτθςθ5: Α Β
Ερϊτθςθ6: Α Β
 
